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บทคัดย่อ 
วัตถุประสงค์ของการศึกษาเพื่อประเมินฤทธิ์ต้านแบคทีเรียของลูกประคบสมุนไพรไทยจากกลุ่มวิสาหกิจสมุนไพร ในจังหวัดร้อยเอ็ด ลูกประคบจ านวน 14 ตัวอย่าง

น ามาใช้ในการทดสอบฤทธิ์ต้านแบคทีเรียกับเชื้อประจ าถิ่นของผิวหนัง และสิ่งแวดล้อม วิธีที่ใช้ในการศึกษานี้ เป็นการทดสอบโดยให้สารสมุนไพรซึมแผ่นกระดาษลงไปในอาหารวุ้น 
และการหาความเข้มข้นต่ าสุดของสมุนไพรที่ยับยั้งเชื้อได้ในอาหารเลี้ยงเชื้อชนิดเหลว ผลการทดลองจากการหาความเข้มข้นต่ าสุดของสมุนไพร ที่ยับยั้งเชื้อได้แสดงให้เห็นว่า
ทุกตัวอย่างของลูกประคบสมุนไพรไทย มีฤทธิ์ต้านต่อเชื้อ Staphylococcus aureus และ coagulase-negative Staphylococcus (CNS) ด้วยค่าความเข้มข้นต่ าสุด
ที่สามารถยบัยัง้เชื้อได้ 0.92-10.0 มิลลิกรัมต่อมิลลิลติร การทดสอบโดยสารสมุนไพรซมึแผ่นกระดาษลงไปในอาหารวุ้นยืนยัน ลูกประคบสมุนไพรหมายเลข 4 มีฤทธิ์ต้านเชื้อ S. aureus
ด้วยเส้นผ่านศูนย์กลางของบริเวณการยับยั้ง 11 มิลลิเมตร ในขณะที่ลูกประคบสมุนไพรหมายเลขอื่นๆ ไม่พบฤทธิ์ต้านจุลชีพด้วยวิธีนี้ ฤทธิ์ต้านจุลชีพที่ดีที่สุดคือลูกประคบ
หมายเลข 12 ซึ่งมีฤทธิ์ต้านทุกเชื้อแบคทีเรียที่ใช้ในการทดสอบได้แก่ S. aureus CNS Escherichia coli Pseudomonas aeruginosa Acinetobacter baumanii และ 
Proteus mirabilis แล้วยืนยันด้วยการทดสอบทั้งค่าความเข้มข้นต่ าสุดที่สามารถยับยั้งเชื้อและค่าความเข้มข้นต่ าสุดที่สามารถฆ่าเชื้อได้ ส่วนใสจากลูกประคบสมุนไพรไทย
ได้น ามาท าให้แห้งที่อุณหภูมิต่ าจนได้เป็นผงแห้ง แล้วน ามาทดสอบฤทธิ์ต้านแบคทีเรียด้วยการหาค่าความเข้มข้นต่ าสุดที่สามารถยับยั้งเชื้ อและค่าความเข้มข้นต่ าสุด
ที่สามารถฆ่าเชื้อได้ ผลการทดลองแสดงให้เห็นว่า การใช้ผงแห้งและส่วนใสจากลูกประคบสมุนไพรไทยให้ผลการทดลองที่เหมือนกัน

บทน า
พืชสมุนไพรไทยมีความส าคัญกับประเทศไทยทั้งในด้านเศรษฐกิจและสังคม การน าสมุนไพรไทยมาใช้ในการรักษาโรค บรรเทาปวด เป็นการเพิ่มมูลค่าให้กับสมุนไพร 

และส่งเสริมอาชีพให้กับกลุ่มเกษตรกร การท าลูกประคบสมุนไพรไทยในชุมชนกลุ่มวิสาหกิจ เป็นอีกหนึ่งภูมิปัญญาชาวบ้านในการสร้างรายได้ ลูกประคบเป็นการใช้สมุนไพรมา
ห่อด้วยผ้าดิบหรือผ้าฝ้ายเป็นลูก และน าไปนึ่งให้ร้อน น ามาประคบบริเวณที่ปวด เคล็ด ขัดยอก เพื่อบรรเทาอาการดังกล่าว สมุนไพรที่ใช้ในการท าลูกประคบ ส่วนใหญ่เป็นสมุนไพร
ที่มีน้ ามันหอมระเหย เมื่อน ามานึ่งให้ร้อน น้ ามันระเหยตัวยาออกมากับไอน้ าและความชื้น เมื่อประคบตัวยาเหล่านี้จะซึมเข้าไปในผิวหนัง ช่วยรักษาอาการเคล็ด ขัดยอก และ
อาการปวดต่างๆ ตัวยาที่นิยมน ามาท าลูกประคบ ได้แก่ เหง้าไพล ผิวมะกรูด ตะไคร้ ใบมะขาม ขมิ้นชัน ใบส้มป่อย ใบหนาด ใบเปล้าใหญ่ เป็นต้น จากการศึกษาที่ผ่านมาพบว่า
สมุนไพรเหล่านี้ เช่น ไพลและขมิ้นชัน มีฤทธิ์ลดการอักเสบ ในขณะที่ใบเปล้าใหญ่ ช่วยให้เลือดไหลเวียนดีขึ้น เหง้าไพล มีฤทธิ์ แก้ปวดเมื่อย เคล็ดขัดยอก เป็นยาชาเฉพาะที่ 
ฤทธิ์ต้านฮีสตามีน ลดการอักเสบ ฤทธิ์ต้านแบคทีเรีย เชื้อรา และฤทธิ์ต้านการหดเกร็งของกล้ามเนื้อเรียบ นอกจากเหง้าไพลแล้ว ยังมีสมุนไพรตัวอื่นๆ เช่น ขมิ้นชัน ช่วยลดการอักเสบ 
แก้โรคผิวหนัง ตะไคร้บ้าน แต่งกลิ่นหอม สดชื่น ผิวมะกรูด มีน้ ามันหอยระเหย แก้ลมวิงเวียน ใบมะขาม แก้อาการคันตามร่างกาย และบ ารุงผิ ว ใบส้มป้อย ช่วยบ ารุงผิว
แก้โรคผิวหนัง ลดความดัน ทั้งหมดนี้นอกจากจะมีกลิ่นหอมแล้วยังมีฤทธิ์ฆ่าเชื้อโรคได้ ขั้นตอนการใช้จะน าลูกประคบไปนึ่ง 15-30 นาที จนร้อน แล้วน ามาทดสอบแตะที่ท้องแขน
หรือหลังมือก่อนน าไปใช้ ในช่วงแรกลูกประคบยังร้อนมาก ต้องประคบด้วยความเร็วเพียงแตะลูกประคบแล้วยกขึ้น แต่เมื่อลูกประคบคายความร้อน สามารถวางลูกประคบได้นานขึ้น 
ในผู้ป่วยโรคเบาหวาน เด็ก อัมพาต และผู้สูงอายุ ต้องใช้ด้วยความระมัดระวัง เพราะการรับรู้และตอบสนองช้า อาจท าให้ผิวหนังไหม้พองได้ ซึ่งประโยชน์ที่ได้จากการประคบ
ด้วยสมุนไพร มาจากความร้อนและตัวยาสมุนไพร ซึ่งมีผลต่อการกระตุ้นและเพิ่มการไหลเวียนเลือด ลดอาการเกร็งของกล้ามเนื้อและบรรเทาอาการปวดเมื่อย ลดการติดขัดของข้อ 
ท าให้เนื้อเยื่อพังพืดยืดตัวออก ลดอาการบวมจากการอักเสบของกล้ามเนื้อ (Chiranthanut et al., 2014) แต่อย่างไรก็ตามบทบาทในการน าลูกประคบสมุนไพรมาใช้
ในทางการแพทย์ นิยมน ามาใช้เพื่อกดประคบส่วนต่างๆ ของร่างกาย เพื่อให้กล้ามเนื้อผ่อนคลาย มีบางกลุ่มน าไปประคบรอยบวมจากแผลติดเชื้อ เนื่องจากมีความเข้าใจ
ในคุณสมบัติการฆ่าเชื้อได้ของสมุนไพร นอกจากนี้ในกลุ่มวิสาหกิจประกอบการท าลูกประคบสมุนไพรจ าหน่ายแต่ละกลุ่มมีสูตรลับเฉพาะในการเลื อกสมุนไพรที่ใช้ในการท า
ลูกประคบแตกต่างกันไป และบอกสรรพคุณต่างๆ ตามชนิดของสมุนไพร แต่อย่างไรก็ตามแม้นว่าจะมีข้อมูลระบุว่าสมุนไพรที่เลือกมาท าลูกประคบสามารถฆ่าเชื้อได้ เนื่องจาก
เชื้อโรคมีหลายประเภท และอาจท าให้ผู้บริโภคเข้าใจผิดในผลิตภัณฑ์ ดังนั้นกลุ่มวิจัยจึงสนใจศึกษาฤทธิ์ในการต้านเชื้อแบคทีเรียในลูกประคบสมุนไพรไทยของกลุ่มวิสาหกิจ
ประกอบการท าลูกประคบในจังหวัดร้อยเอ็ด เพื่อทราบชนิดของเชื้อแบคทีเรียที่ถูกยับยั้งหรือฆ่าด้วยสารน้ าที่ออกมาจากห่อผ้าฝ้ายหรือผ้าดิบลูกประคบสมุนไพร โดยเน้นศึกษา
ในกลุ่มแบคทีเรียที่เป็นเชื้อประจ าถิ่นบริเวณผิวหนัง และสิ่งแวดล้อม

วัตถุประสงค์
เพื่อประเมินฤทธิ์ต้านแบคทีเรียของลูกประคบสมนุไพรไทยจากกลุ่มวิสาหกิจสมุนไพรในจังหวัดร้อยเอ็ด

วิธีด าเนินการวิจัย
การวิจัยนี้เป็นการทดสอบประเมินฤทธิ์ของลูกประคบสมุนไพรไทย จ านวน 14 ตัวอย่าง กับเชื้อแบคทีเรียประจ าถิ่นผิวหนังและเชื้อจากสิ่งแวดล้อม ดังนี้ 

กลุ่มแกรมบวก 2 strains คือ Staphylococcus aureus และ coagulase-negative Staphylococcus (CNS) กลุ่มแกรมลบ 4 strains คือ Escherichia coli Pseudomonas 
aeruginosa Acinetobacter baumanii, และ Proteus mirabilis ท าการทดสอบด้วยวิธี disc diffusion test การหาค่าความเข้มข้นต่ าสุดที่ยับยั้งเชื้อ (minimum inhibitory 
concentration; MIC) และ การหาความเข้มข้นต่ าสุดที่ฆ่าเชื้อ (minimum bactericidal concentration; MBC) ด้วย broth dilution test โดยใช้สารน้ าและผงแห้งจากสาร
น้ าที่ออกมาจากห่อผ้าของลูกประคบสมุนไพร

กลุ่มตัวอย่างลูกประคบสมุนไพร
สุ่มจากตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรจากกลุ่มวิสาหกิจประกอบการลูกประคบสมุนไพร จังหวัดร้อยเอ็ด จ านวน 14 ตัวอย่าง จากอ าเภอต่างๆ ดังนี้ อ าเภอเมือง 1 ตัวอย่าง 

อ าเภอศรีสมเด็จ 1 ตัวอย่าง อ าเภอสุวรรณภูมิ 2 ตัวอย่าง อ าเภอเมืองสรวง 3 ตัวอย่าง อ าเภอโพนทอง 3 ตัวอย่าง อ าเภอเสลภูมิ 2 ตัวอย่าง อ าเภอธวัชบุรี 1 ตัวอย่าง และ
อ าเภอเมยวดี 1 ตัวอย่าง

แบคทีเรียที่ใช้ทดสอบ
เชื้อ S. aureus CNS E. coli P. aeruginosa A. baumanii, และ P. mirabilis ที่ใช้ในงานวิจัยครั้งนี้ได้รับความอนุเคราะห์จากห้องปฏิบัติการจุลชีววิทยา วิทยาลัยแพทยศาสตร์

และการสาธารณสุข มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี น าเชื้อที่ได้เลี้ยงในอาหาร blood agar เพื่อให้เชื้อทดสอบเจริญเติบโตได้ดีทั้งกลุ่ม Gram positive และ Gram negative บ่มในตู้บ่มเพาะเชื้อ 
37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 24 ชั่วโมง และเลือกถ่าย โคโลนี เลี้ยงใน tryticase soy broth (Hardy Diagnostics Criterion, Santa Maria, USA) แล้วน าไปบ่มเพาะเชื้อที่ตู้บ่มเพาะเชื้อ 
37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 4 ชั่วโมง และปรับความขุ่นให้ได้เท่ากับ McFarland No. 0.5 (ประมาณ 108 CFU/ml) น าไปทดสอบด้วยวิธี disc diffusion test และ broth dilution test

การเตรียมสารน้ าท่ีออกมาจากห่อผ้าของลูกประคบสมุนไพร
น าลูกประคบมานึ่งในน้ าเดือด 100 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 30 นาที เพื่อให้สมุนไพรในลูกประคบออกจากเนื้อไม้หรือใบไม้ จากนั้นน าน้ ากลั่นปราศจากเชื้อ 

จ านวน 1000 มิลลิลิตร ใส่ลงไปในบกีเกอร์ และต้มให้เดือด น าลูกประคบที่นึ่งแล้วลงมาต้มในน้ าเดือด เป็นเวลา 10 นาที แล้วเอาส่วนใสที่เหลือจากการต้มประมาณ 850 มิลลิลิตร โดยใช้ 
350 มิลลิลิตร เพื่อท าการทดสอบ disc diffusion และ broth dilution test และ 500 มิลลิลิตร ส าหรับเตรียมเป็นผงแห้ง

การเตรียมสารน้ าท่ีออกมาจากห่อผ้าของลูกประคบสมุนไพรให้เป็นผงแห้ง
น าส่วนใสที่เหลือจากการต้ม จ านวน 500 มิลลิตร ไปลดอุณหภูมิ ที่ตู้แช่แข็ง -40 องศาเซลเซียส จนเกิดผลึกน้ าแข็ง จากนั้นท าให้แห้งด้วยเครื่องท าแห้งภายใต้

ความเย็นและสุญญากาศ (freeze dryer ยี่ห้อ Christ รุ่น Alpha 1-4 Ldplus) เป็นเวลา 24 ชั่วโมง น าผงแห้งที่ได้มาชั่งน้ าหนักและน าไปทดสอบ
การทดสอบฤทธิ์ของลูกประคบเบื้องต้นด้วยวิธี disc diffusion
ทดสอบตามวิธีมาตรฐานที่อ้างใน CLSI (2020) ดังนี้ น าส่วนใสมาหยดลงในแผ่นกระดาษ Whatman No.1 ขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง 6 มิลลิเมตร (WhatmanTM) 

จ านวน 40 ไมโครลิตร ในตู้ปราศจากเช้ือ ปล่อยให้ส่วนใสซึมลงในแผ่นกระดาษจนกว่าจะแห้ง ใช้ไม้พันส าลีปราศจากเชื้อ จุ่มเชื้อ และป้ายลงบนอาหาร Mueller Hinton agar 
(Hardy Diagnostics) น าแผ่นกระดาษ Whatman ที่มีส่วนใสของลูกประคบวางลงบนจานอาหาร Mueller Hinton agar ที่ป้ายเชื้อทดสอบ แล้วน าไปบ่ม 37 องศาเซลเซียส 
เป็นเวลา 24 ชั่วโมง และอ่านผลโดยวัดขนาดบริเวณโซนใสรอบๆ แผ่นกระดาษ Whatman (inhibition zone) ควบคุมคุณภาพการทดลองโดยทดสอบเชื้อ S. aureus ATCC25923 ด้วย
ยา ampicillin disc มีขนาดบริเวณโซนใสรอบๆ paper disc อยู่ในช่วง 27-35 มิลลิเมตร (mm) และ P. aeruginosa ATCC27853 ทดสอบด้วยยา ceftazidime และ 
ceftriaxone วัดขนาดบริเวณโซนใสรอบๆ paper disc อยู่ในช่วง 22-29 mm และ 17-23 mm ตามล าดับ โดยใช้เกณฑ์การแปลผลตาม Performance Standards for Antimicrobial 
Susceptibility Testing, 30th Edition ท าการทดลองทั้งหมด 3 ครั้ง หาค่าเฉลี่ย

การหาค่าความเข้มข้นต่ าสุดที่สารน้ าของลูกประคบยับยั้งเชื้อแบคทีเรีย (MIC) และการหาความเข้มข้นต่ าสุด ที่สารน้ าของลูกประคบฆ่าเชื้อแบคทีเรีย (MBC) 
ด้วย broth dilution test

น าส่วนใสในแต่ละตัวอย่างลูกประคบ มาเจือจางแบบ two fold dilution โดย เริ่มจากส่วนใสแต่ละตัวอย่างลูกประคบตั้งต้น 200 มิลลิลิตรและเจือจางด้วย 
Muller Hinton broth จาก undilute 1:2 1:4 1:8 1:16 1:32 1:64 และ 1:128 ตามล าดับ เมื่อเจือจางส่วนใสเรียบร้อยแล้วจะท าการทดสอบกับเชื้อ โดยน าเชื้อต่างๆ ที่
เตรียมให้มีความเข้มข้นสดุท้าย 1x106 CFU/ml ปิเปตมา 10 ไมโครลิตร แล้วเติมลงใน tube ที่เจือจางความเข้มข้นของส่วนใสจากลูกประคบ จนครบทุกความเข้มข้น น าไปบ่ม 
37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 24 ชั่วโมง และอ่านผลโดยสังเกตความขุ่นของ broth น าหลอดที่ไม่ขุ่นมาทดสอบ MBC โดย spread ลงบน Muller Hinton agar และสังเกตการ
เจริญของเชื้อบน Muller Hinton agar

การหาค่าความเข้มข้นต่ าสุดผงแห้งของลูกประคบยับย้ังเชื้อแบคทีเรีย (MIC) และ การหาความเข้มข้นต่ าสุดผงแห้งของลูกประคบฆ่าเชื้อแบคทีเรีย (MBC) 
ด้วย broth dilution test

น าผงแห้งแต่ละตัวอย่างจ านวน 100 มิลลิกรัม ละลายน้ ากลั่นปราศจากเชื้อ 10 มิลลิลิตร มาเจือจางแบบ two fold dilution และเจือจางด้วย Muller Hinton broth 
จาก undilute 1:2 1:4 1:8 1:16 1:32 1:64 และ 1:128 เมื่อเจือจางส่วนใสแล้วท าการทดสอบกับเชื้อ โดยให้น าเชื้อต่างๆ ที่เตรียมให้มีความเข้มข้นสุดท้าย 1x106 CFU/ml ปิเปตมา 
10 ไมโครลิตร แล้วเติมลงใน tube ที่เจือจางความเข้มข้นของส่วนใสจากลูกประคบ จนครบทุกความเข้มข้น น าไปบ่ม 37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 24 ชั่วโมง และอ่านผลโดยสังเกต
ความขุ่นของ broth น า หลอดที่ไม่ขุ่นมาทดสอบ MBC โดย spread ลงบน Muller Hinton agar และสังเกตการเจริญของเชื้อบน Muller Hinton agar

ผลการวิจัย
การทดสอบฤทธิ์ของลูกประคบเบื้องต้นด้วยวิธี disc diffusion
ส่วนใสจากลูกประคบสมุนไพร ตัวอย่างหมายเลข 1-3 และ 5-14 ไม่มีฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรียทุกชนิดที่น ามาทดสอบ ยกเว้นตัวอย่างหมายเลข 4 ท่ีพบบริเวณการยับย้ังด้วยเส้นผ่านศูนย์กลางของบริเวณยับยั้ง 11 

มิลลิเมตร ต่อเชื้อ S. aureus ส่วนเชื้ออื่นๆ ไม่พบบริเวณการยับยั้งเช้ือ ดังแสดงในภาพท่ี 1
การหาค่าความเข้มข้นต่ าสุดที่สารน้ าของลูกประคบยับยั้งเชื้อแบคทีเรีย (MIC) และ การหาความเข้มข้นต่ าสุดที่สารน้ าของลูกประคบฆ่าเช้ือแบคทีเรีย (MBC) ด้วย broth dilution test
MIC ผลการทดลองในแบคทีเรียกลุ่มแกรมบวก พบว่าตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรหมายเลข 1-14 มีฤทธิ์ยับยั้งเช้ือ S. aureus ส่วนเชื้อ CNS มีตัวอย่างหมายเลข 3 และ 4 ท่ีไม่พบฤทธิ์ยับยั้งเช้ือ ในขณะท่ีผลการทดลอง

ในแบคทีเรียกลุ่มแกรมลบ พบว่าตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรหมายเลข 1-14 มีฤทธิ์ยับยั้งเช้ือ E. coli และ P. aeruginosa ในขณะท่ี เช้ือ A. baumanii พบว่า มีตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรหมายเลข 3-4 และ 11 เท่านั้นท่ีไม่พบฤทธิ์
ในการยับยั้งเช้ือ ส่วนเชื้อ P. mirabilis มีตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรหมายเลข 4 เท่านั้นท่ีไม่พบฤทธิ์ในการยับย้ังเชื้อ (ตารางท่ี 2) ผลการทดลองท่ีพบการยับยั้งเช้ือเป็นดังภาพท่ี 2

MBC ตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรหมายเลข 12 เท่านั้น ที่มีฤทธิ์ในการฆ่าเช้ือแบคทีเรียทั้งแบคทีเรียกลุ่มแกรมบวกและแบคทีเรียกลุ่มแกรมลบทุกชนิดที่ใช้ในการทดสอบ ในขณะท่ีตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรหมายเลข 
3 5 และ 8 ไม่พบฤทธิ์ในการฆ่าเช้ือแบคทีเรียทุกชนิดที่ใช้ในการทดสอบ ตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรหมายเลขอื่นๆ ผลดังตารางท่ี 2

การหาค่าความเข้มข้นต่ าสุดผงแห้งของลูกประคบในการยับยั้งเชื้อแบคทีเรีย (MIC) และ การหาความเข้มข้นต่ าสุดผงแห้งของลูกประคบฆ่าเชื้อแบคทีเรีย (MBC) ด้วย broth dilution test
MIC ผลการทดลองในแบคทีเรียกลุ่มแกรมบวก พบว่าตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรหมายเลข 1-14 มีฤทธิ์ยับยั้งเช้ือ S. aureus และ CNS ความเข้มข้น 0.92-10 มิลลิกรัม มีฤทธิ์ยับยั้งเช้ือ E. coli 2.5 -10 มิลลิกรัม มี

ฤทธ์ิยับย้ังเชื้อ P. aeruginosa ตัวอย่างท่ี 1 ความเข้มข้น 3.69 มิลลิกรัม ในขณะท่ีตัวอย่างหมายเลขอื่นๆ ความเข้มข้น 10 มิลลิกรัม เช้ือ A. baumanii พบว่า ทุกตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรมีความเข้มข้นต่ าสุดที่สามารถยับยั้งเชื้อได้ 
ท่ีความเข้มข้น 10 มิลลิกรัม ในขณะท่ีเช้ือ P. mirabilis พบว่า ตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรหมายเลข 1 มีความเข้มข้นต่ าสุดที่สามารถยับยั้งเช้ือได้ ท่ีความเข้มข้น 3.69 มิลลิกรัม ตัวอย่างหมายเลข 2-4 มีความเข้มข้นต่ าสุดที่สามารถ
ยับย้ังเชื้อได้ ท่ีความเข้มข้น 5 มิลลิกรัม และตัวอย่างหมายเลข 5-14 มีความเข้มข้นต่ าสุดที่สามารถยับยั้งเช้ือได้ ท่ีความเข้มข้น 10 มิลลิกรัม

MBC ตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรหมายเลข 3 5 และ 8 ไม่มีฤทธิ์ในการฆ่าเชื้อแบคทีเรียท้ังแบคทีเรียกลุ่มแกรมบวกและแบคทีเรียกลุ่มแกรมลบทุกชนิดท่ีใช้ในการทดสอบ ในขณะท่ีตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรหมายเลข 12
มีฤทธิ์ในการฆ่าเชื้อแบคทีเรียทุกชนิดท่ีใช้ในการทดสอบ เชื้อ S. aureus CNS E. coli P. aeruginosa A. baumanii และ P. mirabilis ท่ีความเข้มข้น 10 5 5 10 10 และ 10 มิลลิกรัม ตามล าดับ ในขณะท่ีตัวอย่างหมายเลข 9 10 และ 14
มีฤทธิ์ในการฆ่าเชื้อแบคทีเรียทุกชนิดท่ีใช้ในการทดสอบ ท่ีความเข้มข้น 10 มิลลิกรัม ยกเว้น E. coli ท่ีไม่พบฤทธิ์ดังกล่าว ตัวอย่างหมายเลข 13 มีฤทธิ์ในการฆ่าเชื้อแบคทีเรียทุกชนิดท่ีใช้ในการทดสอบ ท่ีความเข้มข้น 10 มิลลิกรัม ยกเว้น 
S. aureus ตัวอย่างหมายเลข 1 มีฤทธิ์ในการฆ่าเช้ือ S. aureus น้อยท่ีสุดที่ความเข้มข้น 3.69 มิลลิกรัม ดังแสดงในตารางท่ี 3

อภิปรายผลและสรุปผลการวิจัย
ลูกประคบสมุนไพรไทย ท าจากสมุนไพรหลายชนิดท่ีมีฤทธิ์ต่างๆ เพื่อบรรเทาอาการปวดเมื่อย ลดการติดขัดของข้อ อาการบวมจากการอักเสบของกล้ ามเนื้อ นอกจากนี้ยังมีฤทธิ์ในการฆ่าเชื้อโรค จากการศึกษาพบว่า 

ขมิ้นชัน ตะไคร้บ้าน ผิวมะกรูด ใบมะกรูด เหง้าไพล ยูคาลิปตัส ซึ่งเป็นสมุนไพรส่วนใหญ่ท่ีนิยมน ามาท าลูกประคบ จะออกฤทธิ์ได้ดีในการยับยั้งเชื้อแบคทีเรีย สารสกัดจะได้มาจากการสกัดด้วย 95% เอทานอล ท าให้ได้สาระส าคัญท่ีมี
ฤทธ์ิยับย้ังแบคทีเรีย S. aureus (Pimson et al., 2018; Samappito et al., 2017) แต่จากการศึกษาลูกประคบสมุนไพร จ านวน 14 ตัวอย่าง จากกลุ่มวิสาหกิจสมุนไพร จังหวัดร้อยเอ็ด เป็นการน าน้ าส่วนใสจากตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรมา
ทดสอบด้วยวิธี standard disc diffusion พบว่า มีเพียงตัวอย่างหมายเลข 4 เท่านั้นท่ีมีโซนใสรอบๆ แผ่นกระดาษ Whatman ด้วยเส้นผ่านศูนย์กลางของบริเวณการยับยั้งขนาด 11 มิลลิเมตร ต่อเชื้อ S. aureus ในขณะท่ีตัวอย่าง
หมายเลขอื่นๆ และการทดสอบกับเชื้ออื่นๆ ไม่พบโซนในการยับยั้งเชื้อ ซึ่งเป็นไปได้ว่าการนึ่งและต้มแม้ว่าจะเป็นวิธีท่ีเหมาะกับสารส า คัญท่ีสามารถละลายน้ าและทนความร้อนได้ดี แต่สารส าคัญก็ไม่สามารถเก็บไว้ได้นาน โดยเฉพาะ
สมุนไพรท่ีมีสารระเหยง่าย ควรใช้อุณหภูมิไม่เกิน 45 องศาเซลเซียส (Neelapong et al.,2019) แต่อย่างไรก็ตามในการศึกษานี้ต้องการทราบฤทธิ์ของลูกประคบให้ตรงกับสภาพจริงในการใช้งาน จึงท าให้ขั้นตอนในการเตรียมสารสกัดมาใช้ใน
การทดสอบไม่ได้สารส าคัญท่ีออกฤทธิ์ในการยับยั้งเชื้อมากพอ แต่เมื่อน าตัวอย่างจากส่วนใสของลูกประคบท้ัง 14 ตัวอย่างโดยใช้ปริมาณสูงสุดมากถึง 200 มิลลิลิตร มาท าการทดสอบด้วยวิธี broth dilution เพื่อหาความเข้มข้นของ
ส่วนใสท่ีเจือจางต่ าสุดท่ีสามารถยับยั้งเชื้อได้ พบว่าส่วนใสของลูกประคบหมายเลข 1-14 มีฤทธิ์ยับยั้งเชื้อ S. aureus โดยตัวอย่างหมายเลข 12 และ 4 มีค่าความเข้มข้นในการเจือจางต่ าสุดท่ี 1:16 และ 1:8 ตามล าดับ ในการยับย้ัง
เช้ือ S. aureus ในขณะท่ีตัวอย่างหมายเลข 11 ต้องใช้ความเข้มข้นที่ระดับไม่เจือจางจึงเห็นฤทธ์ิในการยับยั้งเช้ือ S. aureus เมื่อน าไปทดสอบต่อเพื่อหาความเข้มข้นของส่วนใสท่ีเจือจางต่ าสุดท่ีสามารถฆ่าเชื้อได้ พบว่าตัวอย่างหมายเลข 
12 มีค่าความเข้มข้นในการเจือจางต่ าสุดที่ 1:2 และตัวอย่างหมายเลข 1-2 4 6-7 9-10 และ 14 ต้องใช้ความเข้มข้นท่ีระดับไม่เจือจางจึงเห็นฤทธิ์ในการฆ่าเชื้อ S. aureus ส าหรับตัวอย่างหมายเลข 3 5 8 11 และ 13 ไม่พบฤทธิ์
ดังกล่าวในการทดสอบกับเชื้อ S. aureus ซึ่งผลการทดสอบฤทธิ์ดังกล่าวก็สอดคล้องกับการน าผงแห้งท่ีได้จากส่วนใสของลูกประคบไปทดสอบ แต่พบว่าตัวอย่างหมายเลข 12 ใช้ความเข้มข้นต่ าสุด 10 มิลลิกรัม ซึ่งไม่สัมพันธ์กันกับ
การทดสอบด้วยส่วนใสท่ีใช้ความเข้มข้นเจือจางต่ าสุดท่ี 1:16 แต่ในขณะท่ี ตัวอย่างหมายเลข 1 ความเข้มข้นต่ าสุด 0.92 มิลลิกรัม ในการยับยั้งเชื้อ S. aureus แต่มีค่าความเข้มข้นของส่วนใสในการเจือจางต่ าสุดเพียง 1:2 แต่อย่างไรก็ตาม
สารจากตัวอย่างลูกประคบมีฤทธ์ิยับยั้งเชื้อ S. aureus เป็นไปได้ว่าส่วนประกอบในลูกประคบน่าจะมี ขมิ้นชัน เหง้าไพล ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาท่ีผ่านมา (Pimson et al., 2018; Samappito et al., 2017; Chang tam, 2015)

ฤทธ์ิต้านเชื้อ CNS จากส่วนใสของตัวอย่างลูกประคบ พบว่าตัวอย่างหมายเลข 3 และ 4 ไม่มีฤทธิ์ในการต้านเชื้อดังกล่าว ตัวอย่างหมายเลข 5 ใช้ความเข้มข้นต่ าสุดในการยับยั้งเชื้อท่ีระดับความเข้มข้นเจือจาง 1: 16 และ
รองลงมาเป็นหมายเลข 6 ระดับความเข้มข้นเจือจาง 1:8 ในขณะท่ีตัวอย่างหมายเลข 9 ใช้ความเข้มข้นสูงสุดในระดับความเข้มข้นไม่เจือจางในการยับยั้งเชื้อ ส่วนฤทธิ์ในการฆ่าเชื้อพบว่า มีเพียงตัวอย่างหมายเลข 9-11 และ 13-14 ต้องใช้
ความเข้มข้นในระดับไม่เจือจาง ส่วนหมายเลข 12 ใช้ความเข้มข้นในระดับท่ีเจือจาง 1:2 ในการฆ่าเชื้อ CNS ตัวอย่างหมายเลขอื่นๆ ไม่พบฤทธิ์ดังกล่าว ในขณะท่ีผลการทดสอบจากผงแห้ง พบว่า สามารถยับยั้งเช้ือ CNS ได้ทุกตัวอย่าง 
ตัวอย่างหมายเลข 1 ความเข้มข้นต่ าสุดท่ียับย้ังเชื้อได้ 0.92 มิลลิกรัม ตัวอย่างหมายเลข 10 ยับยั้งเชื้อได้ที่ความเข้มข้นต่ าสุด 10 มิลลิกรัม ในขณะท่ีตัวอย่างหมายเลขอื่นๆ ยับยั้งเชื้อได้ที่ความเข้มข้นต่ าสุด 2.5 มิลลิกรัมเท่านั้น แต่สามารถฆ่าเชื้อ 
CNS ได้เพียงตัวอย่างหมายเลข 9-14 โดยมีเพียงตัวอย่างหมายเลข 12 เท่านั้นท่ีความเข้มข้นต่ าสุดในการฆ่าเชื้อ CNS 5 มิลลิกรัม ส่วนหมายเลข 9-11 และ 13-14 ความเข้มข้นต่ าสุดในการฆ่าเชื้อ CNS คือ 10 มิลลิกรัม ซึ่งก็สอดคล้องกับ
การศึกษาสารสกัดจากเหง้าไพลของ วรรณี สมัปปิโต (Samappito et al., 2017) และฤทธิ์ของตะไคร้หอม ผิวมะกรูด ใบมะกรูด (Duanyai et al., 2020) ในการยับยั้งการเจริญของเชื้อ S. epidermidis ซึ่งเป็นไปได้ว่าตัวอย่างลูกประคบท่ีมีฤทธิ์
ต้านหรือยับย้ังเชื้อ CNS น่าจะมีส่วนผสมของ เหง้าไพล ตะไคร้หอม ผิวมะกรูด ใบมะกรูด

ในส่วนของเชื้อกลุ่มแกรมลบ ส่วนใสท่ีได้จากลูกประคบสามารถยับยั้งเชื้อ E. coli และ P. aeruginosa ได้ทุกตัวอย่าง ซึ่งผลการศึกษาก็สอดคล้องกับการศึกษาฤทธิ์ของขมิ้นชันในเขตต าบลเกาะแก้ว อ าเภอเสลภูมิ 
จังหวัดร้อยเอ็ด (Khumkhomkhet et al., 2017) ท่ีมีฤทธิ์ต้านต่อเชื้อ E. coli และ P. aeruginosa ในขณะท่ีเช้ือ A. baumanii ตัวอย่างท่ีไม่สามารถยับยั้งเชื้อได้ คือตัวอย่างหมายเลข 3 4 และ 11 ส่วนตัวอย่างลูกประคบหมายเลขอื่นๆ 
ยับย้ังเชื้อได้ในระดับความเข้มข้นไม่เจือจางส่วนใส และเจือจางเพียง 1: 2 ส าหรับเช้ือ P. mirabilis มีเพียงตัวอย่างหมายเลข 4 เท่านั้นท่ีไม่สามารถยับยั้งเชื้อได้ ส่วนตัวอย่างลูกประคบหมายเลขอื่นๆ ยับยั้งเชื้อได้อยู่ท่ีระดับความเข้มข้น
ไม่เจือจางส่วนใส และเจือจางเพียง 1: 2 ยกเว้นหมายเลข 11 และ 12 ท่ีความเข้มท่ียับยั้งเชื้อได้อยู่ท่ีระดับเจือจาง 1:4 เมื่อน าส่วนใสท่ียับยั้งเชื้อได้มาทดสอบฤทธิ์ฆ่าเชื้อพบว่า ตัวอย่างหมายเลข 1-8 ไม่มีฤทธิ์ฆ่าเชื้อ P. aeruginosa A. baumanii และ 
P. mirabilis ยกเว้นตัวอย่างหมายเลข 2 ท่ีระดับความเข้มข้นไม่เจือจางส่วนใสสามารถฆ่าเชื้อ P. mirabilis ได้ ตัวอย่างหมายเลข 9-14 มีฤทธิ์ฆ่าเชื้อ P. aeruginosa และ P. mirabilis ส่วนเชื้อ A. baumanii มีเพียงหมายเลข 11 เท่านั้น 
ท่ีไม่มีฤทธิ์ฆ่าเชื้อดังกล่าว ส าหรับเชื้อ E. coli มีเพียงหมายเลข 2 4 6 และ 11-13 เท่านั้นท่ีมีฤทธิ์ฆ่าเชื้อ ในขณะท่ีผงแห้งพบว่าทุกตัวอย่างของลูกประคบ มีฤทธิ์ยับยั้งเชื้อแกรมลบทุกสายพันธุ์ท่ีใช้ในการทดสอบ แต่มีความเข้มข้นค่อนข้างสูงในการยับยั้งเชื้อ
ส่วนใหญ่ใช้ความเข้มข้น 10 มิลลิกรัม ยกเว้นตัวอย่างหมายเลข 1 ท่ีสามารถยับยั้งเชื้อ S. aureus และ CNS ความเข้มข้น 0.92 มิลลิกรัม ยับยั้งเชื้อ P. aeruginosa และ P. mirabilis ความเข้มข้น 3.69 มิลลิกรัม และตัวอย่าง
หมายเลข 2-4 ความเข้มข้น 5 มิลลิกรัม ในการยับยั้งเชื้อ P. mirabilis ส าหรับฤทธิ์ท่ีใช้ในการฆ่าเชื้อพบว่ามีเพียงตัวอย่างหมายเลข 12 และ 13 เท่านั้นท่ีมีฤทธิ์ในการฆ่าเชื้อแบคทีเรียกลุ่มแกรมลบทุกสายพันธุ์ท่ีใช้ในการทดสอบ ตัวอย่าง
หมายเลข 1 3 5 7 และ 8 ไม่มีฤทธิ์ในการฆ่าเช้ือแบคทีเรียกลุ่มแกรมลบทุกสายพันธ์ุท่ีใช้ในการทดสอบ ซึ่งเป็นไปได้ว่าตัวอย่างลูกประคบท่ีมีฤทธิ์ยับยั้งเชื้อ E. coli P. mirabilis และ A. baumanii น่าจะมีส่วนผสมของน้ ามันหอมระเหย
ยูคาลิปตัส (Wichantuk et al., 2019) ส่วนตัวอย่างลูกประคบท่ีมีฤทธิ์ต้านเชื้อ E. coli และ P. aeruginosa ก็น่าจะมีส่วนผสมของขมิ้นชัน (Khumkhomkhet et al., 2017)

% lyophilized (mg/ml) ของปริมาณผงแห้งของตัวอย่างลูกประคบสมุนไพรจากตัวอย่างหมายเลข 11 10 และ 13 มากท่ีสุดตามล าดับ ซึ่งเป็นไปได้ว่าชนิดสมุนไพรท่ีใส่ในลูกประคบมีความแตกต่างกัน บางชนิดละลายน้ าได้ดี 
หรือละลายในแอลกอฮอล์ได้ดีเมื่อน าไปต้มและท าผงแห้งจึงได้ปริมาณท่ีแตกต่างกัน และผลการทดสอบกับเชื้อก็ให้ผลสอดคล้องกันกับการน าส่วนใสมาทดสอบ

จะเห็นได้ว่าเมื่อน าผงแห้งมาทดสอบฤทธิ์ในการยับยั้งและการฆ่าเชื้อได้มากกว่าการทดสอบด้วยส่วนใสท่ีได้จากการต้ม เนื่องจากปริมาณสารสกัดท่ีใช้ในการทดสอบมีความเข้มข้นมากกว่า แต่อย่างไรก็ตามเนื่องจากเป็นการน า
ลูกประคบมาทดสอบฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรียด้วยวิธีการนึ่งและต้ม เพื่อให้ใกล้เคียงกับวิธีการน าลูกประคบมาใช้จริง อาจไม่ได้สาระส าคัญท่ีมีฤทธิ์ในการยับยั้งเชื้อได้ครบทุกสมุนไพรท่ีมีในลูกประคบ เป็นเพียงการศึกษาเบื้องต้นเพื่อให้ทราบทธิ์
ของการใช้ลูกประคบว่ามีบทบาทในการยับยั้งแบคทีเรียเท่านั้น

จากการศึกษานี้ก็เป็นไปได้ว่าลูกประคบท่ีน ามาศึกษาน่าจะมีส่วนประกอบของ ขมิ้นชัน เหง้าไพล ยูคาลิปตัส ตะไคร้หอม ผิวมะกรูด ใบมะกรูด ลูกประคบสมุนไพรเมื่อน ามานึ่งและต้มยังคงมีฤทธิ์ในการยับยั้งและฆ่าเชื้อ
แบคทีเรียได้บางชนิด โดยเฉพาะแบคทีเรียท่ีพบเป็นเช้ือประจ าถิ่นผิวหนัง เช่น S. aureus ตัวอย่างลูกประคบหมายเลข 12 มีฤทธ์ิในการยับยั้งและฆ่าเชื้อท่ีใช้ในการทดสอบได้ดีท่ีสุด แต่อย่างไรก็ตามการใช้ลูกประคบเพื่อบรรเทาอาการ
ปวดเมื่อย ลดการติดขัดของข้อ และอาการบวมจากการอักเสบของกล้ามเนื้อ ไม่ควรน ามาใช้ประคบเพื่อการฆ่าเชื้อแบคทีเรียท่ีบริเวณผิวหนัง แม้นว่าจะมีฤทธิ์ในการยับยั้งเชื้อดังกล่าวก็ตาม

ประโยชน์ท่ีได้จากการศึกษานี้ท าให้ทราบว่าลูกประคบสมุนไพรไทยมีส่วนประกอบของสมุนไพรไทยท่ีมีฤทธิ์ในการยับยั้งและฆ่าเชื้อแบคทีเรียท่ีเป็นเชื้อประจ าถิ่นผิวหนัง
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ภาพที่ 1  การทดสอบฤทธิ์ของลูกประคบเบือ้งต้นด้วยวิธี disc diffusion ต่อเชื้อ S. aureus ภาพที่ 2 การหาค่า MC และ MBC

หมายเลข น้ าหนักแห้ง (g) % lyophilized

(mg/ml)

หมายเลข น้ าหนักแห้ง (g) % lyophilized

(mg/ml)

1 0.0369 7.38 8 0.7422 148.44

2 0.2998 59.96 9 0.0185 3.70

3 0.2875 57.5 10 1.1377 227.54

4 0.2543 50.86 11 2.3132 462.64

5 0.4384 87.68 12 0.8002 160.04

6 0.1189 23.78 13 1.0102 202.04

7 0.2648 52.96 14 0.4078 81.56

เชื้อ ตัวอย่างลูกประคบหมายเลข/ความเข้มข้นต่ าสุดที่สารน้ าของลูกประคบยับยั้งเชื้อแบคทีเรียได้

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14

S. aureus 1:2 1:2 1:2 1:8 1:4 1:4 1:4 1:2 1:4 1:2 undi 1:16 1:2 1:2

CNS 1:4 1:2 No No 1:16 1:8 1:4 1:2 undi 1:2 1:2 1:4 1:2 1:4

E. coli undi undi undi 1:8 undi 1:4 1:2 1:4 undi 1:2 undi 1:4 undi undi

P.aeruginosa undi undi undi undi 1:2 undi undi undi undi undi undi 1:2 undi undi

A. baumanii undi undi No No 1:2 1:2 1:2 undi undi undi No 1:2 undi undi

P. mirabilis undi undi undi No 1:2 undi 1:2 1:2 undi 1:2 1:4 1:4 1:2 1:2

เชื้อ ตัวอย่างลูกประคบหมายเลข/ความเข้มขน้ต่ าสดุที่สารน้ าของลูกประคบฆ่าเชื้อแบคทีเรียได้

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14

S. aureus undi undi No undi No undi undi No undi undi No 1:2 No undi

CNS No No No No No No No No undi undi undi 1:2 undi undi

E. coli No undi No undi No undi No No No No undi 1:2 undi No

P.aeruginosa No No No No No No No No undi undi undi 1:2 undi undi

A. baumanii No No No No No No No No undi 1:2 No undi undi undi

P. mirabilis No undi No No No No No No undi undi 1:2 1:2 undi undi

เชื้อ ตัวอย่างลูกประคบหมายเลข/ความเข้มขน้ต่ าสุดของผงแห้งลูกประคบยับยั้งเชื้อแบคทีเรียได้ (mg)
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14

S. aureus 0.92 2.5 2.5 2.5 2.5 2.5 2.5 10 10 10 10 10 10 10
CNS 0.92 2.5 2.5 2.5 2.5 2.5 2.5 2.5 2.5 10 2.5 2.5 2.5 2.5
E. coli 10 10 10 2.5 10 5 10 5 10 2.5 10 2.5 10 10
P.aeruginosa 3.69 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
A. baumanii 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
P. mirabilis 3.69 5 5 5 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
เชื้อ ตัวอย่างลูกประคบหมายเลข/ความเขม้ขน้ต่ าสุดที่สารน้ าของลูกประคบฆ่าเช้ือแบคทีเรียได้ (mg)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
S. aureus 3.69 5 No 10 No 10 5 No 10 10 No 10 No 10
CNS No No No No No No No No 10 10 10 5 10 10
E. coli No 10 No 5 No 10 No No No No 10 5 10 No
P.aeruginosa No 10 No No No No No No 10 10 10 10 10 10
A. baumanii No No No No No No No No 10 10 No 10 10 10
P. mirabilis No 10 No No No No No No 10 10 10 10 10 10

ตารางที่ 1 ปริมาณผงแห้งของตัวอย่างลูกประคบสมุนไพร ตารางที่ 3 ความเข้มข้นต่ าสุดของผงแห้งลกูประคบทีย่ับยัง้เชื้อและฆ่าเชื้อแบคทีเรียได้ 

ตารางที่ 2 ความเข้มข้นต่ าสุดที่สารน้ าของลูกประคบที่ยับยัง้เชื้อและฆ่าเชื้อแบคทีเรียได้


