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บทคัดยอ 
 

 การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อ ศึกษาผลของการใชมะระขี้นกชนิดแคปซูล ในการรักษาสุนัขปวย

เบาหวานรวมกับอาหารชนิดที่มีสวนประกอบคารโบไฮเดรตต่ํา เสนใยสูงและฮอรโมนอินซูลิน สุนัขที่เขารวมการ

ทดลองเปนสุนัขปวยเบาหวานที่เขารับการรักษา ณ โรงพยาบาลสัตวจํานวนทั้งส้ิน 25 ตัว โดยแตละตัวไดรับ

อาหารชนิดที่มีสวนประกอบคารโบไฮเดรตต่ํา เสนใยสูง และอินซูลินฉีดเขาใตผิวหนัง วันละครั้งตลอด

การศึกษา แบงสุนัขทั้งหมดออกเปน 2 กลุมแบบสุม คือ กลุมควบคุมจํานวน 5 ตัว และกลุมทดลอง จํานวน 20 

ตัว สําหรับสุนัขกลุมทดลองไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูลขนาด 2,000 มก./น้ําหนักตัว 10 กก./วัน กินพรอม

อาหาร ติดตอกันเปนเวลา 2 เดือน ตอมาเพิ่มขนาดเปน 4,000 มก./น้ําหนักตัว 10 กก./วัน ติดตอกันเปนเวลา 2 

เดือน เจาะเลือดเพื่อวัดระดับน้ําตาลกลูโคสหลังอดอาหาร ระดับฟรุคโตซามีน คาเคมีโลหิต และตรวจนับแยก

ชนิดเม็ดเลือด กอนเริ่มการทดลอง และหลังจากใหมะระขี้นกชนิดแคปซูลเสริมการรักษาเดือนละ 1 คร้ัง รวม

ระยะเวลาการศึกษาทั้งสิ้น 5 เดือน  

 จากผลการทดลองพบวา หลังจากสุนัขเบาหวานไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซลูขนาด 2,000 มก./

น้ําหนักตัว 10 กก./วัน ติดตอกันเปนเวลา 1 และ 2 เดือนตามลําดับ พบวา ระดับฟรุคโตซามีนในซีรัมลดลง

อยางมีนัยสําคญัทางสถิติ เมื่อเทียบกับคาเริ่มตนในเดือนที่ 0 ของกลุมเดียวกัน และเมื่อเทียบกับกลุมควบคุม 

ณ เวลาเดียวกัน และพบวามผีลลดระดับน้ําตาลกลูโคสในเลือดหลังอดอาหารเล็กนอยในเดือนที่หนึ่ง และ

ลดลงอยางมีนัยสําคัญในเดือนที่สองเมื่อเทียบกับคาเริ่มตนในเดือนที่ 0 ของกลุมเดียวกัน แตเมื่อเพิ่มขนาด

มะระขี้นกเปน 4,000 มก./น้ําหนกัตัว 10 กก./วัน นาน 1 และ 2 เดือนตามลําดับ พบวาระดับนํ้าตาลในเลือด

หลังอดอาหาร และระดับฟรุคโตซามีนในซีรัมเพิ่มสูงขึ้นและไมพบความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติเมื่อ

เทียบกับคาเริ่มตน นอกจากนีย้ังไมพบการเปลี่ยนแปลงของปริมาณอัลบูมนิในเลือด จํานวนและชนิดเม็ดเลือด 

รวมทั้งคาเคมีโลหิตอื่นๆ ยกเวนคาเอนไซม alkaline phosphatase ซึ่งพบวาในกลุมที่ไดรับมะระขี้นกชนิด

แคปซูลมีระดับสูงกวากลุมควบคุมตลอดระยะเวลาที่ทําการศึกษา หากพจิารณาจากผลการลดระดับฟรุคโตซา

มีนในซีรัม (ต่ํากวา 450 μmol/L) และ/หรือการลดขนาดของอินซูลินที่ใชลงได พบวา สุนัขเบาหวานที่

ตอบสนองตอการรักษาดวยมะระขี้นกชนิดแคปซูลเทากับ 12 ตัว และที่ไมตอบสนองตอการรักษาเทากับ 8 ตัว 

สรุปไดวา การใหมะระขี้นกชนดิแคปซูลขนาด 2,000 มก./น้ําหนักตัว 10 กก./วัน รวมกับอาหารชนิดที่มี

คารโบไฮเดรตต่ํา เสนใยสูง ชวยใหการควบคุมระดับนํ้าตาลในเลือดของสุนัขเบาหวานดีขึ้น และสามารถลด

ขนาดการใชฮอรโมนอินซูลินไดเล็กนอย 
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Abstract 
 

  The purpose of this study was to investigate the effect of the Momordica charantia 
capsule, combined with low-carbohydrate, high fiber diet and insulin on the treatment of naturally 

occurring diabetes mellitus in dogs. Twenty-five client-owned dogs with naturally occurring 

diabetes mellitus were entered into the study. Each dog was fed a commercially available low-

carbohydrate, high fiber diet and received insulin subcutaneously once a day over the course of 5 

month of study. The dogs were divided into two groups, one was the diabetic control (DC) group (n 

= 5) and the other was the Momordica charantia treated (DMC) group (n = 20). The DMC group 

received 2,000 mg/10 kg BW of Momordica charantia (MC) capsule orally every day with meal for 

two consecutive months, and then the dosage of MC capsule was increased to 4,000 mg/10 kg BW 

for other 2 months. The fasting glucose levels, serum fructosamine, serum chemistry profiles and 

complete blood count were determined and serial blood glucose curve was performed to adjust 

insulin dosage for individual requirement monthly for 5 months. 

  The results showed that, after receiving the MC capsule (2,000 mg/10 kg BW) for 1 

and 2 months respectively, the serum fructosamine levels were significantly lower than those in the 

control group and those in the month before treatment. The fasting blood glucose level was slightly 

decreased after receiving the MC capsule for one month, and a statistical difference compared to 

those in the month before treatment was observed after receiving the MC capsule for two months. In 

contrast, the fasting blood glucose and serum fructosamine levels after receiving 4,000 mg/10 kg 

BW for 2 months were increased, in which they were not significantly different compared to those in 

the month before treatment. The complete blood count and serum chemistry profiles were not 

different in comparisons between these two groups, except for alkaline phosphatase enzyme (ALP) 

levels. The ALP levels in the DMC group were significantly higher than those in the control group for 

the whole study. All dogs in the DMC group were later classified as responders (serum 

fructosamine level ≤ 450 μmol/L and/or insulin requirement was decreased, n=12) and non-

responders (serum fructosamine level > 450 μmol/L and continue to require insulin at the same 
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dose, n=8). Our findings suggested that the use of the MC capsule at 2,000 mg/10 kg BW 

combined with low-carbohydrate, high fiber diet improved glycemic control and slightly decreased 

exogenous insulin usage in naturally occurring diabetes mellitus dogs. 
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บทนํา 
 โรคเบาหวานเปนภาวะความผิดปกติของระบบเมตาบอลิสมของไขมัน คารโบไฮเดรต และโปรตีน โดย

มีลักษณะสําคญัคือ ระดับน้ําตาลในเลือดสูงและรางกายไมสามารถควบคมุใหอยูในระดับปกติได ทําใหเกิด

ภาวะแทรกซอนตออวัยวะตางๆ โดยเฉพาะ ตา ไต หัวใจ และหลอดเลือด (Kaneko, 1997) โรคเบาหวานแบง

ออกไดเปน 2 ชนิด ไดแก เบาหวานชนิดที่ 1 หรือ insulin-dependent diabetes mellitus (IDDM) เกิดจาก ß–

cell ของตับออนถูกทําลายทําใหไมสามารถหลั่งอินซูลินออกมาได (Eisenbarth, 1986) และ เบาหวานชนดิที่ 2 

หรือ non-insulin-dependent diabetes mellitus (NIDDM) เกิดจากการหลั่งและการทํางานของอินซูลิน

ผิดปกติ 

โรคเบาหวานในสุนัขสามารถพบไดในสุนัขอายุปานกลางจนถึงอายุมาก โดยมักพบอยูระหวางอายุ 4 - 

14 ป (Nelson, 1992 ; Feldman and Nelson 1996)  เนื่องจากการสรางฮอรโมนอินซูลินลดลง หรือเซลลมี

ความตานทานตออินซูลินมากขึ้น ทําใหสุนัขปวยมีระดบัน้ําตาลในซีร่ัมหรือพลาสมาสูงกวาปกติเปนระยะ

เวลานาน ในสุนัขมักพบเบาหวานชนิดที่หนึ่ง หรือ IDDM ซึ่งตองไดรับการรักษาโดยการใหอินซูลินจากภายนอก 

ตลอดชีวิต แตเนื่องจากการใหอินซูลินมักตองใหโดยการฉีด จึงทําใหไมสะดวกกับเจาของสัตวปวยที่ตองฉีด

ฮอรโมนเอง และการฉีดในขนาดที่สูงเกินไปอาจทําใหเกิดภาวะน้ําตาลในกระแสเลือดต่ําได โดยสัตวจะแสดง

อาการออนเพลีย ไมมีแรง และชัก นอกจากนีฮ้อรโมนอินซูลินยังมีราคาคอนขางสูงอีกดวย  ดังนั้นทาง

คณะผูวิจัยจึงมคีวามสนใจนําสมุนไพรที่ใหผลในการรักษาเบาหวานมาชวยเสริมการรักษา หรือทดแทนการใช

ฮอรโมนอินซูลินเพียงอยางเดียว 

มะระขี้นกเปนพืชในเขตรอน อยูในวงศ Cucurbitaceae มีชื่อวิทยาศาสตร คือ Momordica  
charantia  เปนไมเถา มมีือเกาะใบเดี่ยว เรียงสลับรูปฝามอืกวางและยาวประมาณ 4-7 เซนติเมตร ขอบใบเวา

เปนแฉกลึก 5-7 แฉก ดอกเดี่ยวออกทีซ่อกใบ แยกเพศอยูบนตนเดียวกัน กลีบดอกสีเหลืองรูประฆัง ผลเปนรูป

กระสวย ผิวขรุขระมีรสขม ตามตํารับยาไทย รากสามารถแกพิษ รักษาโรคริดสีดวงทวาร ฝาดสมาน ยาบาํรุง 

เถาสามารถบํารุงน้ําดี เปนยาระบายออนๆ ทาํใหเจริญอาหาร ใบมีสรรพคุณแกไข ดับพิษรอน ขับพยาธิ ขับลม 

ดอกใชแกพิษ แกบิด เมล็ดใชแกพิษ บํารุงธาตุ ผลสามารถขับลม แกพิษรอน พิษฝ ฟกบวม แกอักเสบ บาํรุง

น้ําดี ขับพยาธิ บําบัดโรคเบาหวาน (เสาวนิตย, 2546) ผลมะระที่ยังไมสุกมีสรรพคณุคือชวยเจริญอาหาร รักษา

เบาหวาน น้ําคัน้จากผลเปนยาระบายออนๆ (ปทมา, 2541) อยางไรก็ตามพบวาการฉีดสารสกัดจากมะระขี้นก

โดยเอทานอล 50% เขาชองทองในหนูถีบจักรมีขนาดที่ทําใหหนูตายครึ่งหนึ่ง (LD50) มีคาเทากับ 681 มก./กก.  

สาร momorcharins ในเมล็ดมะระพบวาทําใหเกิดความผิดปกติของตัวออนหนูถีบจักรในระยะแรกของการ

สรางอวัยวะ โดยทําใหเกิดความผิดปกติที่สวนหัว ลําตัวและแขนขา (เสาวนิตย, 2546) นอกจากนี้ยังมี

การศึกษาที่พบวาทําใหอัตราการผสมติดในหนูไมซลดลงและเพิ่มคาเอนไซมแกมมากลูตามิลทรานสเฟอเรส 

(gamma-glutamyltransferase) และอัลคาไลนฟอสฟาเตส (alkaline phosphatase) ในสัตวทดลอง (Basch 

et al., 2003) Khanna และคณะ (1981) ไดสกัดสารโพลีเปปไทดจากผล เมล็ดและเซลลเพาะเลี้ยงของมะระ

ขี้นก  ซึ่งมีคุณสมบัติในการลดระดับน้ําตาลในกระแสเลือด คือ p-insulin หรือ v-insulin ซึ่งเปนเปปไทดที่มีฤทธิ์
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คลายอินซูลิน (peptide-liked insulin) มีน้ําหนักโมเลกุล 11,000 ดาลตัน ประกอบดวยกรดอะมิโน 166 ตัว 

สามารถลดระดับน้ําตาลในเลือดได เมื่อใหทางใตผิวหนังในหนู คาง และมนุษย ตอมามกีารสกัดสารเคมีจาก

มะระขี้นกไดอกีหลายชนิด เชน momorcharins, momordenol, momordicilin, momordicins, 

momordicinin, momordin, momordolol charantins, charine cryptoxanthin, cucurbitin, cucurbitacins, 

cucurbitanes, cycloartenols, diosgenin, elaeostearic acids,  erythrodiol galacturonic acids,  gentisic 

acid  goyaglycosides, goyasaponins และ multiflorenol (Parkash et al., 2002 อางถึงโดย Grover and 

Yadav, 2004)  

Raman และ Lau (1996) พบวาสารเคมีที่พบไดในสารสกัดจากมะระขี้นกและมีผลตอการลดระดับ

น้ําตาลในเลือด (hypoglycemic chemical) เปนสารผสมของซาโปนินชนิดที่เปน สเตียรอยด (steroidal 

saponins) คือ charantins  ซึง่ประกอบดวยสาร β-D-glucosides ของ β-sitosterol และ stigmast-5,25-

diene-3 β-ol (Sucrow, 1965) และสารอีกตัวหนึ่งที่พบวามคีุณสมบัติในการลดระดับนํ้าตาลในเลือด คือ 

vicine  ซึ่งเปนสารในกลุมไพริมิดีนนิวคลีโอไซด  พบไดมากในเมล็ด ที่ไดจากการสกัดดวย แอลกอฮอล มี

คุณสมบัติลดระดับน้ําตาลในเลือดของหนูขาว (Handa et al, 1990, Sarkar et al, 1996, Verdi et al, 2003) 

และหนูถีบจักรได (Sitasawad et al, 2000)  แตสาร  vicine มีความเปนพษิ  โดยอาจทําใหเกิดอาการปวด

ศีรษะ  เปนไข ปวดทอง  และอาการโคมาได (ปทมา,2541) และจากผลการทดลองใหผูปวยเบาหวานดื่มน้ําคั้น

มะระขี้นก พบวามีผลทําใหผูปวย 73 เปอรเซ็นต มีความทนตอกลูโคสดีขึ้น (Welihinda et al, 1986) การ

ทดลองใหมะระขี้นกโดยการกินซึ่งรายงานโดย  Karunanayake (1990) พบวากลไกในการลดระดับนํ้าตาลใน

เลือดของมะระขี้นกเกิดขึ้นโดยเพิ่มปริมาณเบตาเซลลของตับออน และสามารถยับยั้งการดูดซึมน้ําตาลกลูโคส

เขาสูเซลลเยื่อบุที่ผนังลําไสสวน jejunum แบบพึ่งพาโซเดยีมและโปแตสเซียมในหนูขาว (Mahomoodally et 

al., 2004, Ahmed et al., 2004) นอกจากนี้ยังพบวา สารสกัดจากมะระขีน้กสามารถลดการทํางานของ

เอนไซม glucose-6-phosphatase และ fructose-1,6-bisfosphatase ซึ่งทาํใหการสังเคราะหน้ําตาลจากตับ

ลดลง (Shibib et al., 1993) และยังสามารถยับยั้งเอนไซม α-glucosidase ซึ่งเปนเอนไซมที่ยอย

คารโบไฮเดรตในสําไส มีฤทธิ์เชนเดียวกับยาที่มีฤทธิ์เปน α-glucosidase inhibitor เชน acarbose, miglitol 

และ voglibose (Matsuura, 2002) ทั้งยังเพิ่มปริมาณ GLUT 4 ในเซลลกลามเนื้อของหนูถีบจักรที่ปวยเปน

เบาหวานชนิด NIDDM (Miura et al., 2004)  สวนกลไกอื่น ๆ พบวามะระขีน้กสามารถเพิ่มการใชน้ําตาล

กลูโคสในเนื้อเยื่อ โดยกระตุนการนํากลูโคสเขาสูเซลลกลามเนื้อลาย เพิ่มการสังเคราะหไกลโคเจนในตับและ

กลามเนื้อ ซึ่งเปนกลไกที่ออกฤทธิ์เสมือนเปนอินซูลิน (Welihinda and Karunanayake, 1986; Ahmed et al., 

2004) นอกจากนี้ยังมีรายงานจาก Nopchinda และคณะ (2000) โดยทดลองใหผูเขารวมโครงการที่สุขภาพ

แข็งแรงและไมเปนเบาหวาน จาํนวน 15 คน (ผูชาย 5 คน และผูหญิง 10 คน อายุระหวาง 34-53 ป) กินมะระ

ขี้นกสกัดที่บรรจุอยูในแคปซูลเทียบเทากับมะระขี้นก 8 ผลตอวัน ติดตอกัน 1 สัปดาห พบวามะระขี้นกสามารถ

ลดระดับน้ําตาลในพลาสมาโดยการเพิ่ม insulin sensitivity และจากการวจิัยเบื้องตนของคณะผูวจิัย พบวา

สารสกัดโปรตีนจากมะระขี้นกสามารถลดระดับน้ําตาลในเลือดของสุนัขที่ถูกเหนี่ยวนําเปนเบาหวานโดย 



                                 
                           

 

 3

alloxan ไดโดยพบวาการฉีดสารสกัดโปรตีนจากเนื้อของมะระขี้นกเขาใตผิวหนังในขนาด 50 ยูนิต/กิโลกรัม 

สามารถลดระดับน้ําตาลในเลือดได (คณินและคณะ, 2547) 

จากการทบทวนเอกสารผลงานวิจัยที่เกี่ยวของกับมะระขี้นก พบวามะระขีน้กสามารถลดระดับนํ้าตาล

ในเลือดได โดยผานกลไกหลายทางทั้งในดานสงเสริมการทํางานของอินซลิูน ทําใหอินซลิูนออกฤทธิ์ไดดีขึ้น 

และทําหนาที่เสมือนเปนอินซลิูน คือ เพิ่มการใชน้ําตาลกลูโคสในเนื้อเยื่อ กระตุนการนํากลูโคสเขาสูเซลล

กลามเนื้อลาย และเพิ่มการสังเคราะหไกลโคเจนในตับและกลามเนื้อ จึงเปนไปไดวาการใหมะระขี้นกอาจเปน

แนวทางหนึ่งที่ชวยในการรักษาเบาหวานในสนุัข หรืออยางนอยอาจชวยในการลดขนาดการใชอินซูลินลงได

หากนํามาใชควบคูกันในการรักษา  เนื่องจากสุนัขที่ปวยเปนเบาหวานสวนใหญจะเปนเบาหวานชนิดที ่1 ซึ่ง

การรักษาหลัก คือ การใหอินซลิูนฉีดเขาใตผิวหนัง รวมกับการควบคุมอาหารและการออกกาํลังกาย ปจจบุนัมี

การผลิตสารสกัดมะระขี้นกในรูปแบบของแคปซูลที่ใชในคน  และใหโดยการกินซึ่งสะดวกกวาการฉีดหาก

นํามาใชในสุนขัอาจชวยลดปญหาตางๆ อันเกิดจากการใชฮอรโมนอินซูลินดังกลาวขางตนได นอกจากนีย้ังเปน

การสงเสริมสมุนไพรที่มีในประเทศไทยมาใชในการรักษา และเปนประโยชนตอวงการสัตวแพทยในการนํา

ประโยชนจากสมุนไพรไทยมาใชในการรักษาโรคตอไป 

ฟรุกโตซามีนเปนสารประกอบจากคารโบไฮเดรตและโปรตีน เปนสารที่มีความคงตัว เกิดจากการจับตัวแบบ

ผันกลับไมไดและไมใชเอนไซมของน้ําตาลกลูโคสและโปรตีนในกระแสเลือด ในสุนัข กลูโคสมีความชอบในการจับตัว

กับโปรตีนอัลบูมินในเลือดมาก การวัดระดับฟรุกโตซามีน สามารถบอกถึงความเขมขนเฉลี่ยของกลูโคสในชวงเวลา 1-2 

สัปดาห ซึ่งไมผันแปรไปตามภาวะน้ําตาลในเลือดสูงแบบเฉียบพลันหรือแบบชั่วคราว จึงมีความแมนยํามากกวาตรวจ

ระดับน้ําตาลกลูโคสอิสระในกระแสเลือด (free formed glucose) คาปกติของฟรุกโตซามีนในกระแสเลือดของสุนัข คือ 

258-343 μmol/l (Bates et al., 2003) จึงไดมีการแนะนําใหมีการใชคาฟรุกโตซามีนนี้ รวมกับการวัดระดับน้ําตาลใน

เลือดเปนระยะตอเนื่องกันในการวัดและประเมินผลการรักษาของสุนัขที่ปวยเปนเบาหวาน (Reusch et.al, 1993 and 

Jensen, 1992) และจากการทดลองของ Mazzaferro และคณะ (2003) เกี่ยวกับการรักษาแมวที่ปวยเปนเบาหวานโดย

ใชยากลุม α-glucosidase inhibitor หรือ acarbose รวมกับอาหารที่มีคารโบไฮเดรตต่ํา พบวาผูวิจัยกลุมนี้ใชคาฟรุก

โตซามีน และระดับน้ําตาลในซีรัม รวมทั้งการปรับขนาดของอินซูลินเปนตัวบงชี้ถึงการตอบสนองของสัตวปวยตอการ

รักษาดวยยา acarbose ดังนั้นในการศึกษาครั้งนี้ทางคณะผูวิจัยเลือกตรวจคาฟรุกโตซามีนในซีรัม และระดับน้ําตาลใน

กระแสเลือดเดือนละครั้งเพื่อใหไดผลแมนยําในการตรวจวินิจฉัยภาวะเบาหวาน และการประเมินประสิทธิภาพการ

รักษาดวยมะระขี้นกรวมกับอินซูลินที่ถูกตองโดยศึกษาถึงผลของมะระขี้นกในการลดระดับน้ําตาลกลูโคส และฟรุกโต

ซามีนในกระแสเลือด รวมทั้งผลในการลดขนาดของอินซูลินที่เคยใชในการรักษาตามปกติ หรือสามารถหยุดการใช

อินซูลินได 
 

วัตถุประสงคและขอบเขตการวิจัย 
เพื่อศึกษาผลการรักษาสุนัขที่ปวยเปนเบาหวานดวยมะระขีน้กชนิดแคปซูลรวมกับการใชฮอรโมน

อินซูลิน โดยศึกษาถึงประสิทธิภาพในการควบคุมระดับน้าํตาลในเลือดและความสามารถในการลดขนาดการ

ใชฮอรโมนอินซลิูนในการรักษา 
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สมมติฐานการวิจัย 
การใหมะระขี้นกชนิดแคปซูลรวมกับอินซูลินในการรักษาสุนัขที่ปวยเปนเบาหวานมีผลเพิ่มประสิทธิภาพ

ในการควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไดดีกวาการใหอินซูลินเพียงอยางเดียว 

 

วิธีดําเนินการวิจัย 
วัสดุและอุปกรณ 

1.  สัตวทดลอง 
สุนัขปวยที่เปนเบาหวานทั้งหมด จํานวน 25 ตัว ที่เขารับการรักษา ณ โรงพยาบาลสัตวเล็ก 

คณะสัตวแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย และโรงพยาบาลสัตวเอกชน ไมจํากัดอายุ เพศผู หรือเพศเมีย

ที่ไดทําหมันแลว เจาของสัตวปวยยินยอมเขารวมโครงการโดยการลงนามยินยอมในใบอนุญาตที่ผานการ

พิจารณาจากคณะกรรมการจรรยาบรรณการใชสัตว คณะสัตวแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
 2.  สมุนไพรและแหลงที่มา 

มะระขี้นกชนิดแคปซูลในรูปแบบการคาของมูลนิธิโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศรในชุด

การผลิตเดียวกัน (MARAC A549) ซึ่งผลิตจากเฉพาะผลของมะระขี้นกดิบแหงบดใหละเอียด ในแตละแคปซูล

มีขนาด 500 มิลลิกรัม  

 

การศึกษาผลของมะระขี้นกตอการรกัษาสุนขัที่ปวยเปนเบาหวาน แบงเปน 2 ระยะดังนี ้
ระยะที่ 1: การคัดเลอืกสุนขัปวยเขารวมโครงการ 
 สุนัขปวยที่เปนเบาหวานทั้งหมด จํานวน 25 ตัว ที่เขารับการรักษา ณ โรงพยาบาลสัตวเล็ก คณะสัตว

แพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย และโรงพยาบาลสตัวเอกชน ไมจาํกัดอาย ุ เพศผู หรือเพศเมียที่ไดทํา

หมันแลว เจาของสัตวปวยยินยอมเขารวมโครงการโดยการลงนามยินยอมในใบอนุญาตที่ผานการพิจารณา

จากคณะกรรมการจรรยาบรรณการใชสัตว คณะสัตวแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย จากนั้นสุนัขทุก

ตัวจะไดรับการตรวจทางกายภาพ (physical examination) เจาะเลือดเพื่อวัดระดับ fasting blood glucose, 

total  protein, complete blood count คาทางเคมีโลหิตและพยาธใินเม็ดเลือด ระดับฮอรโมนธัยร็อกซีน คอรติ

ซอล และฟรุกโตซามีนในซีรัม รวมทั้งทําการตรวจปสสาวะเพื่อคัดแยกสุนัขที่มีโรคอื่น ๆ ที่นอกเหนือจากการ

เปนเบาหวานออกไป สุนัขที่ปวยเปนโรคอื่น ๆ รวมดวย และสุนัขที่มีภาวะ ketoacidosis จะถูกคัดออกจากการ

ทดลอง โดยมีระยะเวลาที่ใชในการศึกษาตลอดโครงการประมาณ 5 เดือน 
ระยะที่ 2: ระยะดําเนินการรักษา  
เดือนที่ 1: ระยะเตรียมความพรอมสําหรับการรักษา  

หลังจากสุนัขที่ผานการคัดเลือก เขารวมการศึกษาโดยจะชัง่น้ําหนักและบันทึกขอมูลสวนตัวของสุนัข

ทุกตัว เชน  การกินอาหาร  ลักษณะอาหารทีไ่ดรับการออกกาํลังกาย  ปริมาณและจํานวนมื้อของอาหารที่ไดรับ

ตอวัน  พฤติกรรมการแสดงออกของสุนัขเพื่อเปนขอมลูประกอบการรักษา ทําการรักษาสุนัขปวยที่เปน
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เบาหวานดวยการฉีดอินซูลิน (Lente) ในขนาดที่เหมาะสม วันละ 1-2 คร้ัง จากนัน้ทําการทดสอบ serial 

insulin-glucose response curve เพื่อดูการตอบสนองของขนาดอินซูลินเดิมที่ใชเหมาะสมหรือไม และปรับ

ขนาดของอินซลิูนใหเหมาะสมแตละตัว พรอมกบัใหอาหารที่มีสวนประกอบคารโบไฮเดรตต่ํา เสนใยสูงชนิดเม็ด 

(Waltham, Weight control diabetes diet) คํานวณใหในขนาด 40-80 แคลอรี่/กิโลกรัม/วัน แบงให วันละ 2 

ครั้งและไมมีการรักษาอื่นเพิ่มเติม   แบงสุนัขออกเปน 2 กลุม คอื 1) กลุมควบคุม ประกอบดวยสุนัข 5 ตัว ไดรับ

เฉพาะอาหารที่มีสวนประกอบคารโบไฮเดรตต่ํา เสนใยสูง และอินซูลิน และ 2) กลุมรักษา ประกอบดวยสุนัข 

จํานวน 20 ตัว ไดรับอาหารทีม่ีสวนประกอบคารโบไฮเดรตต่ํา เสนใยสูงชนิดเม็ด อินซูลิน และมะระขีน้กชนิด

แคปซูล 

เดือนที่ 2-3: ระยะศึกษาผลการรักษาสุนัขที่ปวยเปนโรคเบาหวานดวยมะระขี้นกในขนาด 2000 มลิลิกรัมตอ

น้ําหนักตัวสุนัข 10 กิโลกรัม รวมกับฮอรโมนอินซูลิน 

เดือนที่ 4-5:  ระยะศึกษาผลการรักษาสุนัขที่ปวยเปนโรคเบาหวานดวยมะระขี้นกในขนาดเพิ่มเปน 4000 

มิลลิกรัมตอน้ําหนักตัวสุนัข 10 กิโลกรัม รวมกับฮอรโมนอินซูลิน 

 

1. สุนัขในกลุมควบคุมทุกตัวที่ผานการเก็บขอมูลทั้งหมด ไดรับการรักษาดวยอินซูลิน (Lente) ฉีดเขา

ใตผิวหนังรวมกับอาหารที่มีสวนประกอบคารโบไฮเดรตต่ํา เสนใยสูง และสุนัขกลุมรักษาไดรับการปฏิบัติ

เชนเดียวกันกับสุนัขกลุมควบคุมทุกประการ แตเพิ่มการใหกินมะระขี้นกชนดิแคปซูล (อภยัภูเบศร) ขนาด 500 

มิลลิกรัม/ แคปซูล โดยใหในขนาด 2 แคปซูลตอนํ้าหนักตัว 10 กิโลกรัม   พรอมกบัอาหารวันละ 2 คร้ัง ในเดือน

ที่ 2-3 ของการทดลอง และปรับเพิ่มเปนขนาด 4 แคปซูลตอนํ้าหนักตัว 10 กิโลกรัม ในเดือนที่ 4-5 

 2. เมือ่ครบกําหนดทุก 1 เดือน ทําการชัง่น้ําหนัก บันทึกขอมูลสวนตัว และเจาะเลือดสุนัขทุกตัว

หลังจากใหอาหารรวมกับมะระขี้นก 2-4 ชั่วโมง เพื่อตรวจวัดระดับฟรุกโตซามีนในซีรัม fasting glucose 

concentration, total  protein, complete blood count และคาทางเคมีโลหิต จากนั้นจะทําการทดสอบ serial 

insulin-glucose response curve เพื่อดูการตอบสนองตอการรักษาดวยอินซูลินและมะระขี้นก การ

ปรับเปล่ียนขนาดการใหอินซลิูน ขึ้นอยูกับผลการตรวจวัดระดับน้ําตาลกลูโคสในเลือด ทุก 2 ชั่วโมง เปนเวลา 

12 ชั่วโมง ระดับฟรุกโตซามนีในซีรัม และ อาการทางคลินิกที่ปรากฏในเดือนที่ผานมา โดยทําเดือนละ 1 ครั้ง 

ติดตอกันเปนเวลา 4 เดือน 

 3. การแปลผลการทดลอง: หลังจากครบกําหนดการรักษาดวยอินซูลินและมะระขี้นก (4 เดือน) จะ

พิจารณาแบงสุนัขออกเปน 2 กลุม คือ 1) กลุมที่ตอบสนองตอการรักษาดวยมะระขีน้ก และ 2) กลุมที่ไม

ตอบสนองตอการรักษาดวยมะระขี้นก กลุมทีม่ีการตอบสนองตอการรักษา หมายถึง กลุมที่มีระดับฟรุกโตซามีน

ในซีรัมต่ํากวา 450 μmol/L และ/หรือ สามารถลดขนาด หรือหยุดฮอรโมนอินซูลินลงได  สําหรับกลุมที่ไม

ตอบสนองตอการรักษา หมายถึง ระดับฟรุกโตซามีนในซีรัมสูงกวา 450 μmol/L และตองใหอินซูลินในขนาด

เทาเดิมหรือเพิ่มสูงขึ้นเพื่อควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดตอไป  โดยตองมีการเปรียบเทียบระดับของฟรุกโตซา

มีนในซีรัมใหอยูในเกณฑมาตรฐานเดียวกันของสนุัข 
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 4. ตรวจวัดระดับฮอรโมนอินซูลินในพลาสมา ในเดือนที่ 1 (กอนเริ่มใหกินมะระขี้นก) และเดือนที่ 5 

(เดือนสุดทายของการทดลอง) ดวยเทคนิค radioimmunoassay  

 
การวิเคราะหผลทางสถิต ิ

รายงานผลการทดลองเปนคาเฉลี่ย ± คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของคาเฉลี่ย (mean  ±  

standard error of means) จากนั้นนําผลการทดลองของทั้ง 2 กลุมมาวิเคราะหขอมูลดวยวิธี analysis of 

variance with repeated measurement for time และเปรียบเทียบความแตกตางระหวางกลุมและเวลาโดยใช

วิธี Dunnette C และใช student’s t-test เปนพารามิเตอรเพื่อทดสอบความแตกตางทางสถิติระหวางกอนและ

หลังการทดลอง สําหรับการพิจารณาคาความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ อยูที่ระดับความเชื่อมั่น 95 

เปอรเซ็นต (p < 0.05) 

ผลการทดลอง 

 

การศึกษาผลของมะระขี้นกตอการรักษาสุนัขที่ปวยเปนเบาหวาน 
ผลของมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอระดับน้ําตาลกลูโคสในเลือดหลังอดอาหารของสุนัขเบาหวาน 

 เดือนที่ 0 เปนเดือนแรกของการศึกษา ซึ่งเปนระยะเวลาเตรียมความพรอมของสุนัขทั้งสองกลุม คือ 

กลุมทดลอง และกลุมควบคุม เดือนที่ 1-5 ในสุนัขกลุมควบคุม เปนผลการทดลองหลังจากสุนัขเบาหวานกลุมนี้

ไดรับการปรับอาหารเปนอาหารสูตรคารโบไฮเดรตต่ํา เสนใยสูง และฮอรโมนอินซูลินในขนาดที่เหมาะสมตลอด

การศึกษา (5 เดือน) สําหรับสุนัขกลุมทดลอง ในเดือนที่ 1 ไดรับเฉพาะอาหารสูตรคารโบไฮเดรตต่ํา เสนใยสูง 

และฮอรโมนอินซูลินในขนาดที่เหมาะสมเชนเดียวกับกับกลุมควบคุม เดือนที่ 2 เปนผลการทดลองหลังจากสุนัข

กลุมทดลองไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูลขนาด 2,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน นาน 1 เดือน เดือนที่ 3 

เปนผลการทดลองหลังจากที่ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูลขนาด 2,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน นาน 2 

เดือน เดือนที่ 4 เปนผลการทดลองหลังจากที่ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูลขนาด 4,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 

กก. ตอวัน นาน 1 เดือน และเดือนที่ 5 เปนผลการทดลองหลังจากที่ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูลขนาด 4,000 

มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน นาน 2 เดือน  

ตารางที่ 1 แสดงผลของมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอระดับน้ําตาลกลูโคสในกระแสเลือดหลังอดอาหาร 

สําหรับสุนัขในกลุมควบคุมพบวา ระดับน้ําตาลกลูโคสในเลือดหลังจากปรับอาหารเปนสูตรคารโบไฮเดรตต่ํา 

เสนใยสูง นาน 1 เดือน ไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติจากเดือนแรกที่เขารับการศึกษา (เดือนที่ 0 

= 312.20±37.47 เดือนที่ 1 = 315.40±44.30 มก./ดล.) และหลังจากไดรับการปรับอาหารนาน 2-5 เดือน 

(234.00±44.68, 253.80±21.02, 269.60±16.56, 274.20±33.01 มก./ดล.ตามลําดับ) พบวาระดับน้ําตาลมี

แนวโนมลดลง แตไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P>0.05) เมื่อเทียบกับเดือนที่ 0 ในกลุม

เดียวกัน 
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ระดับน้ําตาลกลูโคสหลังอดอาหารในสุนัขกลุมทดลองที่ไดรับการปรับอาหารนาน 1 เดือน (เดือนที่ 1 = 

254.80±19.36 มก./ดล.) และหลังไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูลขนาด 2,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน 

นาน 1 เดือน (เดือนที่ 2 = 249.75±17.74 มก./ดล.) ไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P>0.05) 

เมื่อเทียบกับคาเริ่มตนในเดือนที่ 0 (305.65±31.12 มก./ดล.) ในกลุมเดียวกัน แตหลังจากไดรับมะระขี้นกชนิด

แคปซูลขนาด 2,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน นาน 2 เดือน (เดือนที่ 3 = 234.70±17.81 มก./ดล.) 

พบวาระดับน้ําตาลลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<0.05) เมื่อเทียบกับคาเริ่มตนในเดือนที่ 0 อยางไรก็ตาม

เมื่อสุนัขไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูลเพิ่มขึ้นเปน 4,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน ติดตอกันนาน 1 และ 

2 เดือนตามลําดับ พบวา ระดับน้ําตาลในเลือดเพิ่มสูงขึ้นเล็กนอยเมื่อเทียบกับระดับน้ําตาลในเลือดในเดือนที่ 3 

(เดือนที่ 4 = 254.45±21.70 เดือนที่ 5 = 257.90±20.59 มก./ดล.)  และไมพบความแตกตางอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ (P>0.05) เมื่อเทียบกับคาเริ่มตนในเดือนที่ 0 ของสุนัขกลุมเดียวกัน และเมื่อเปรียบเทียบระดับน้ําตาล

กลูโคสในกระแสเลือดของสุนัขเบาหวานระหวางกลุมที่ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูลกับกลุมควบคุมในเดือน

เดียวกัน พบวาไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P>0.05)   

 

ตารางที่ 1 แสดงผลของมะระขี้นกตอระดับน้ําตาลในเลือดหลังอดอาหารในสุนัขเบาหวาน  

 

ผลการทดลองแสดงเปนคาเฉลี่ย ± คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน  

∗ แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ P<0.05 เมื่อเปรียบเทียบกับคาเริ่มตนในเดือนที่ 0 ของกลุม

เดียวกัน  
 
ผลของมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอระดับฟรุคโตซามีนในซีรัมของสุนัขเบาหวาน 

ตารางที่ 2 แสดงผลของมะระขี้นกตอระดับฟรุคโตซามีนในกระแสเลือด สําหรับสุนัขในกลุมควบคุม

พบวา ระดับฟรุคโตซามีนในซีรัมหลังจากปรับอาหารเปนสูตรคารโบไฮเดรตต่ํา เสนใยสูง นาน 1 เดือน ไมมี

ความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติจากเดือนแรกที่เขารับการศึกษา (เดือนที่ 0 = 557.00±52.45 μmol/L 

เดือนที่ 1 = 555.20±39.80 μmol/L) และหลังจากไดรับการปรับอาหารนาน 2-5 เดือน (554.80±28.35, 

คาเฉลี่ยของระดับนํ้าตาลในเลือดหลังอดอาหาร (มก./ดล.)  
เดือนที่ทําการทดลอง  

กลุมควบคุม ( n = 5) กลุมทดลอง  (n = 20) 

0 312.20±37.47 305.65±31.12 

1 315.40±44.30 254.80±19.36 

2 234.00±44.68 249.75±17.74 

3 274.20±33.01 234.70±17.81∗ 

4 269.60±16.56 254.45±21.70 

5 253.80±21.02 257.90±20.59 
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543.00±40.38, 562.40±41.67, 556.00±34.10 μmol/L ตามลําดับ) พบวาไมมีความแตกตางอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ เมื่อเทียบกับเดือนที่ 0 ในกลุมเดียวกัน 

ระดับฟรุคโตซามีนในซีรัมของสุนัขกลุมทดลองที่ไดรับการปรับอาหารนาน 1 เดือน (เดือนที่ 1 = 

516.85±21.68 μmol/L) ไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ เมื่อเทียบกับคาเริ่มตนในเดือนที่ 0 

(531.55±24.75 μmol/L) ในกลุมเดียวกัน แตหลังจากไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูลขนาด 2,000 มก. ตอน้ําหนัก

ตัว 10 กก. ตอวัน นาน 1 เดือน และ 2 เดือน ตามลําดับ (เดือนที่ 2 = 466.75±24.25 เดือนที่ 3 = 

450.05±23.74 μmol/L) พบวาระดับฟรุคโตซามีนในเลือดลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติเมื่อเทียบกับคา

เร่ิมตนในเดือนที่ 0 อยางไรก็ตามเมื่อสุนัขไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูลเพิ่มขึ้นเปน 4,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 

กก. ตอวัน ติดตอกันนาน 1 และ 2 เดือนตามลําดับพบวา ระดับฟรุคโตซามีนเพิ่มสูงขึ้นเล็กนอยเมื่อเทียบกับ

ระดับฟรุคโตซามีนในเดือนที่ 3 (เดือนที่ 4 = 520.40±17.84 เดือนที่ 5 = 512.55±22.17 μmol/L) และไมพบ

ความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ เมื่อเทียบกับคาเริ่มตนในเดือนที่ 0 ของสุนัขกลุมเดียวกัน 

เมื่อเปรียบเทียบระดับระดับฟรุคโตซามีนในซีรัมของสุนัขเบาหวานระหวางกลุมที่ไดรับมะระขี้นกชนิด

แคปซูลกับกลุมควบคุมในเดือนเดียวกัน พบวาเดือนแรกที่เขารับการศึกษา และหลังจากไดรับการปรับอาหาร

นาน 1 เดือน ไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ แตเมื่อไดรับมะระขี้นกขนาด 2,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 

10 กก. ตอวัน นาน 1 และ 2 เดือน ตามลําดับ (เดือนที่ 2= 466.75±24.25 μmol/L เดือนที่ 3 450.05±23.74 

μmol/L) ระดับฟรุคโตซามีนในซีรัมของสุนัขกลุมทดลองลดลงต่ํากวากลุมควบคุม (เดือนที่ 2 = 554.80±28.35 

μmol/L เดือนที่ 3 = 543.00±40.38 μmol/L) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติเมื่อเทียบในเดือนเดียวกัน อยางไรก็

ตามเมื่อสุนัขไดรับมะระขี้นกเพิ่มขึ้นเปนขนาด 4,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน นาน 1 และ 2 เดือน 

(เดือนที่ 4 = 520.40±17.84 μmol/L เดือนที่ 5 = 512.55±22.17 μmol/L) ระดับฟรุคโตซามีนในซีรัมกลับเพิ่ม

สูงขึ้นและไมพบความแตกตางกับกลุมควบคุม (เดือนที่ 4 = 562.40±41.67 μmol/L เดือนที่ 5 = 

556.00±34.10 μmol/L) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P>0.05)  
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ตารางที่ 2 แสดงผลของมะระขี้นกตอระดับซีรัมฟรุคโตซามีนในซีรัมของสุนัขเบาหวาน 

 

 

ผลการทดลองแสดงเปนคาเฉลี่ย ± คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน 

∗แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ P<0.05 เมื่อเปรียบเทียบกับคาเริ่มตนในเดือนที่ 0 ของกลุม

เดียวกัน 

# แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ P<0.05 เมื่อเปรียบเทียบกับกลุมควบคุม ณ เวลาเดียวกัน 
 
ผลของมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอการตอบสนองการรักษา น้ําหนักตัว และขนาดการใหฮอรโมน
อินซูลินในสุนขัเบาหวาน 

ตารางที่ 3 แสดงผลการตอบสนองตอการรักษา น้ําหนัก ระดับฟรุคโตซามีนในซีรัม และขนาดอินซูลินที่

ไดรับของสุนัขเบาหวานแตละตัว กอนและหลังทําการศึกษา พบวาน้ําหนักของสุนัขเบาหวานกอนและหลังเขา

รวมการศึกษาไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ สําหรับผลการตอบสนองตอการรักษา พบวา

สุนัขกลุมที่ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอบสนองตอการรักษาโดยดูจากการใชฮอรโมนอินซูลินที่ลดลง และ/

หรือ ระดับฟรุคโตซามีนในซีรัมลดลงต่ํากวา 450 μmol/L จํานวน 12 ตัว และสุนัขเบาหวานที่ไมตอบสนองตอ

การรักษา คือ ไมสามารถลดปริมาณการใชฮอรโมนอินซูลิน และ/หรือ ระดับฟรุคโตซามีนในซีรัมยังคงสูงกวา 

450 μmol/L จํานวน 8 ตัว 

ขนาดที่เหมาะสมของฮอรโมนอินซูลินสําหรับสุนัขแตละตัวไดจากการทํา serial insulin-glucose 

response curve เดือนละครั้ง ในสุนัขเบาหวานทั้ง 2 กลุม พบวา มีสุนัขในกลุมที่ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูล 

จํานวน 4 ตัว (T1, T2, T3, T4 และ T12) ที่สามารถลดขนาดการใชฮอรโมนอินซูลินลงได จากสุนัขที่ไดรับมะระ

ขี้นกชนิดแคปซูลทั้งหมด 20 ตัว 

 

 

คาเฉลี่ยของระดับฟรุคโตซามนีในซีรัม (μmol/L)  
เดือนที่ทําการทดลอง 

กลุมควบคุม (n = 5) กลุมทดลอง (n = 20) 

0 557.00±52.45 531.55±24.75 

1 555.20±39.80 516.85±21.68 

2 554.80±28.35 466.75±24.25∗, # 

3 543.00±40.38 450.05±23.74∗, # 

4 562.40±41.67 520.40±17.84 

5 556.00±34.10 512.55±22.17 
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ภาพที่ 1 ถึง 5 เปนตัวอยาง serial insulin-glucose response curve ของสุนัขเบาหวาน 1 ตัวในกลุม

ควบคุม 

สุนัข พันธุพูเดิ้ล เพศผู อายุ 9 ป น้ําหนัก 7.4 กก. 
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ภาพที่ 1 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 1 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุม

ควบคุมไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 6 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังในตอนเชา เวลา 6.00 น. 
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ภาพที่ 2 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 2 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุม

ควบคุมไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 6 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังในตอนเชา เวลา 6.00 น. 
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ภาพที่ 3 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 3 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุม

ควบคุมไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 6 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังในตอนเชา เวลา 6.00 น.  
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ภาพที่ 4 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 4 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุม

ควบคุมไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 6 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังในตอนเชา เวลา 6.00 น. 
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ภาพที่ 5 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 5 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุม

ควบคุมไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 6 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังในตอนเชา เวลา 6.00 น. 

 

 

ภาพที่ 6 ถึง 10 เปนตัวอยาง serial insulin-glucose response curve ของสุนัขเบาหวานในกลุมที่

ไดรับมะระขี้นก และสามารถลดขนาดของฮอรโมนอินซูลินได 

สุนัข เพศผู พันธุผสม อายุ 12 ป น้ําหนัก 8.9 กก.  
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ภาพที่ 6 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 1 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุมที่

ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูล ไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 6.8 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังใน 

ตอนเชา เวลา 6.00 น. 
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ภาพที่ 7 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 2 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุมที่

ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูล ไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 6.8 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังใน 

ตอนเชา เวลา 6.00 น. 
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ภาพที่ 8 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 3 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุมที่

ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูล ไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 5 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังใน 

ตอนเชา เวลา 6.00 น. 
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ภาพที่ 9 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 4 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุมที่

ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูล ไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 4 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังใน 

ตอนเชา เวลา 6.00 น. 
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ภาพที่ 10 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 5 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุมที่

ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูล ไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 3 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังใน 

ตอนเชา เวลา 6.00 น. 
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ภาพที่ 11 ถึง 15 เปนตัวอยาง serial insulin-glucose response curve ของสุนัขเบาหวานในกลุมที่

ไดรับมะระขี้นก แตไมสามารถลดขนาดของฮอรโมนอินซูลินที่ฉีดได 

สุนัข เพศเมียทําหมันแลว พันธุพูเดิ้ล อายุ 11 ป น้ําหนัก 5.2 กก.  
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ภาพที่ 11 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 1 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุมที่

ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูล ไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 7.6 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังใน 

ตอนเชา เวลา 6.00 น. 
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ภาพที่ 12 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 2 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุมที่

ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูล ไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 7.6 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังใน 

ตอนเชา เวลา 6.00 น. 
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ภาพที่ 13 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 3 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุมที่

ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูล ไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 7.6 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังใน 

ตอนเชา เวลา 6.00 น. 
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ภาพที่ 14 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 4 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุมที่

ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูล ไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 7.6 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังใน 

ตอนเชา เวลา 6.00 น. 

 

 

 

 

 

 



                                 
                           

 

 17

 

0

40

80

120

160

200

6:00 AM 8:00 AM 10:00 AM 12:00 AM 2:00 PM 4:00 PM 6:00 PM 8:00 PM

เวลา

ระ
ดับ

น้ํา
ตา

ลก
ลูโ
คส

กล
ูโค
สใ
นเ
ลือ

ด 
(ม
ก.

/ด
ล.

)

 
ภาพที่ 15 แสดง serial insulin-glucose response curve ในเดือนที่ 5 ของการศึกษา สุนัขเบาหวานกลุมที่

ไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูล ไดรับการฉีดอินซูลินชนิด lente ขนาด 7.6 ยูนิตตอตัว วันละครั้ง เขาใตผิวหนังใน 

ตอนเชา เวลา 6.00 น. 
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ตารางที่ 3 แสดงอายุ เพศ น้ําหนัก ระดับฟรุคโตซามีนในซีรัม ขนาดอินซูลินของสุนัขเบาหวานแตละตัว กอนและหลังทําการศึกษา 

ระดับ

ฮอรโมน 

น้ําหนักตัว (กก.) ระดับฟรุคโตซามีนในซีรัม (μmol/L) ขนาดอินซูลิน (ยูนิต) สุนัข

ตัวที่

กลุม ตอบสนอง / 

ไมตอบสนอง

ตอการรักษา ธัยรอกซิน 

(ug/dl) 

อายุ 

(ป) 

เพศ 

กอนศึกษา

(เดือนที่ 0) 

หลังศึกษา

(เดือนที่ 5) 

กอนศึกษา เดือนที่ 3 ของ

การศึกษา  

เดือนที่ 5 

ของ

การศึกษา 

กอนศึกษา

(เดือนที่ 0) 

หลังศึกษา

(เดือนที่ 5) 

C1 ควบคุม - 2.1 9 ผู 7.4 7.6 471 486 513 6 6 

C2 ควบคุม - 1.7 11 ผู 8.7 8.2 467 509 538 5 5 

C3 ควบคุม - 1.9 7 เมีย 5.7 5.9 704 681 669 4.4 4.4 

C4 ควบคุม - 2.8 8 ผู 12.5 10 665 583 589 11 11 

C5 ควบคุม - 2.2 10 เมีย 6.9 7.5 478 456 471 5 5 

T1 ทดลอง ตอบสนอง 1.1 12 ผู 8.9 9.4 533 429 534 6.8 3 

T2 ทดลอง ตอบสนอง 1.5 11 ผู 11.4 12.7 559 378 469 7 7 

T3 ทดลอง ตอบสนอง 2.2 9 ผู 6.7 5.6 478 316 420 6 5 

T4 ทดลอง ตอบสนอง 2.1 7 เมีย 19.4 17.2 483 594 443 12 11 

T5 ทดลอง ตอบสนอง 1.9 9 เมีย 5.3 6.0 438 430 437 5 5 

T6 ทดลอง ตอบสนอง 1.2 10 เมีย 13.4 15.2 568 398 486 10 10 

T7 

T8 

ทดลอง 

ทดลอง 

ตอบสนอง 

ตอบสนอง 

2.4 

1.5 

11 

8 

เมีย 

ผู 

22.4 

3.5 

20.5 

3.7 

763 

562 

325 

225 

778 

325 

22 

2 

22 

2 

T9 ทดลอง ตอบสนอง 1.4 7 เมีย 4.3 4.4 430 371 429 2 2 

T10 ทดลอง ตอบสนอง 2.2 9 ผู 2.8 2.9 412 404 459 2 2 
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ระดับ

ฮอรโมน 

น้ําหนักตัว (กก.) ระดับฟรุคโตซามีนในซีรัม (μmol/L) ขนาดอินซูลิน (ยูนิต) สุนัข

ตัวที่

กลุม ตอบสนอง / 

ไมตอบสนอง

ตอการรักษา ธัยรอกซิน 

(ug/dl) 

อายุ 

(ป) 

เพศ 

กอนศึกษา

(เดือนที่ 0) 

หลังศึกษา

(เดือนที่ 5) 

กอน

ศึกษา

เดือนที่ 3 ของ

การศึกษา  

เดือนที่ 5 

ของ

การศึกษา 

กอนศึกษา

(เดือนที่ 0) 

หลังศึกษา

(เดือนที่ 5) 

T11 ทดลอง ตอบสนอง 1.8 8 เมีย 17.5 16.4 583 398 512 11 11 

T12 ทดลอง ตอบสนอง 2.1 10 ผู 9.2 8.8 590 412 492 14 12 

T13 ทดลอง ไมตอบสนอง 2.2 8 เมีย 7.1 8.5 256 570 446 8.4 8.4 

T14 ทดลอง ไมตอบสนอง 1.9 13 ผู 7.0 8.1 547 640 608 6.4 6.4 

T15 ทดลอง ไมตอบสนอง 2.4 11 เมีย 5.2 5.5 675 581 572 7.6 7.6 

T16 ทดลอง ไมตอบสนอง 1.7 9 เมีย 8.4 8.8 609 498 602 6 6 

T17 ทดลอง ไมตอบสนอง 2.3 12 ผู 7.9 7.1 499 502 559 6 6 

T18 ทดลอง ไมตอบสนอง 2.5 10 เมีย 4.1 4.7 681 527 655 5 5 

T19 ทดลอง ไมตอบสนอง 1.9 14 เมีย 3.1 3.5 499 547 537 3 3 

T20 ทดลอง ไมตอบสนอง 1.7 13 ผู 7.8 8.4 466 456 488 8 5 
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ผลของมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอระดับฮอรโมนอินซูลินในเลือดของสุนัขเบาหวาน 
ในตารางที่ 4 แสดงระดับฮอรโมนอินซูลินในเลือดของสุนัขเบาหวานกอนและหลังไดรับมะระขี้นก พบวา

เมื่อเปรียบเทียบภายในกลุมเดียวกันทั้งกลุมที่ไดรับมะระขี้นก และไมไดรับมะระขี้นก ไมพบความแตกตางอยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติเมื่อเทียบกับคาเริ่มตน เชนเดียวกันเมื่อเปรียบเทียบระหวางกลุม พบวาระดับฮอรโมน

อินซูลินในเลือดของสุนัขกลุมที่ไดรับมะระขี้นกไมแตกตางอยางมีนัยสําคัญกับกลุมควบคุมในเวลาเดียวกัน 
 
ตารางที่ 4 แสดงผลของมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอระดับระดับฮอรโมนอินซูลินในเลือดของสุนัขเบาหวาน 

 

ระดับฮอรโมนอินซูลินในเลือด (μIU/ml) กลุมสุนัขเบาหวาน 

กอนทดลอง  หลังทดลอง  

กลุมควบคุม (n = 5) 1.64±0.80 1.90±0.83 

กลุมทดลอง (n = 20) 1.42±0.36 1.55±0.44 

ผลการทดลองแสดงเปนคาเฉลี่ย ± คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน 

 

ผลของมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอการเปลี่ยนแปลงจํานวน ชนิดเม็ดเลือด ระดับโปรตีนอัลบูมิน 
และคาเคมีโลหิตของสุนัขเบาหวาน 

 ผลตอคาสารเคมีในเลือดเมื่อใหมะระขี้นกชนดิแคปซูลโดยทางกินวันละ 2 คร้ัง ขนาด 2,000 มก. ตอ

น้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน นาน 2 เดือน และเพิ่มขนาดเปน 4,000 มก. ตอนํ้าหนักตัว 10 กก. ตอวัน นาน 2 

เดือนติดตอกัน ทุกวัน แสดงในตารางที่ 5 

 คาเคมีโลหิตที่บงบอกการทํางานของไตไดแก ระดับ blood urea nitrogen (BUN) และ creatinine ซึ่ง

ระดับ BUN ในสุนัขเบาหวานกลุมควบคุมในแตละเดือนที่ศึกษาตั้งแตเดือนที่ 1 จนถึงเดือนที่ 5  มีคาเทากับ 

22.00±2.76,16.8±2.99,19.6±2.40, 19.00±0.77 และ 15.00±2.81 มก./ดล. ตามลําดับ  และกลุมที่ไดรับ

มะระขี้นก มีคาเทากับ 22.5±2.55, 19.55±2.85, 20.95±3.43, 19.9±2.34 และ 18.95±2.68 มก./ดล. 

ตามลําดับ ซึ่งพบวาทั้ง 2 กลุมไมแตกตางกนัอยางมีนัยสําคัญทางสถิติเมื่อเทียบกับกลุมควบคุมในเวลา

เดียวกัน หรือในกลุมเดียวกันเมื่อเทียบกับคาเริ่มตน (เดือนที่ 1) 

 ระดับ creatinine ของสุนัขเบาหวานกลุมควบคุมในแตละเดือนที่ศึกษาตั้งแตเดือนที่ 1 จนถึงเดือนที่ 5 

มีคาเทากับ 0.88±0.18, 0.88±0.16, 0.92±0.10, 0.86±0.17 และ 0.86±0.07 มก./ดล.ตามลําดับ และกลุมที่

ไดรับมะระขี้นก มีคาเทากับ 0.81±0.08, 0.81±0.13, 0.89±0.08, 0.8±0.08 และ 0.80±0.06 มก./ดล.

ตามลําดับ ซึ่งพบวาทั้ง 2 กลุม ไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ เมื่อเทียบกับกลุมควบคุมใน

เวลาเดียวกัน และเทียบภายในกลุมเดียวกันกับคาเริ่มตน (เดือนที่ 1) 

 คาเคมีโลหิตที่แสดงของเอนไซมตับ ไดแก ระดับ alanine aminotransferase (ALT) และ alkaline 

phosphatase (ALP) พบวาระดับเอนไซม ALT ในสุนัขเบาหวานกลุมควบคุมในแตละเดือนที่ศึกษาตั้งแตเดือน
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ที่ 1 จนถึงเดือนที่ 5 มีคาเทากับ 57.6±20.35, 65.00±15.73, 63.00±18.81, 50.00±17.69 และ 88.20±25.97 

ยูนิต/ลิตร ตามลําดับ และกลุมที่ไดรับมะระขี้นก มีคาเทากับ 100.50±16.15, 105.75±17.48, 99.05±12.70, 

95.00±25.20 และ 95.9±12.32 ยูนิต/ลิตร ตามลําดับ  ซึ่งพบวาทั้ง 2 กลุม ไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติเมื่อเทียบกับกลุมควบคุมในเวลาเดียวกัน และเทียบภายในกลุมเดียวกันกับคาเริ่มตน (เดือนที่ 0)   

ระดับ alkaline phosphatase (ALP) ในสุนขัเบาหวานกลุมควบคุมมีคาในแตละเดือนที่ทําการศึกษา 

ตั้งแตเดือนที่ 1 ถึงเดือนที่ 5 ดังนี้ คือ 338.20±67.13, 385.20±56.56, 364.30±61.79, 384.20±59.33 และ 

389.60±36.76 ยูนิต/ลิตร ตามลําดับ และกลุมสุนัขเบาหวานที่ไดรับมะระขี้นกมีคา เทากับ 448.90±43.35, 

483.60±54.63, 519.50±56.06, 510.70±55.75 และ 537.40±55.82 ยูนิต/ลิตร ตามลําดับ จากผลการทดลอง

พบวาสุนัขกลุมที่ไดรับมะระขีน้กชนิดแคปซูลมีคา ALP เฉลี่ยสูงกวากลุมควบคุมตลอดการศึกษา และหลังจาก

ไดรับมะระขี้นกขนาด 4,000 มก. ตอน้ําหนักตวั 10 กก. ตอวนั นาน 2 เดือนพบวา คา ALP เพิ่มสูงขึ้นอยางมี

นัยสําคัญ เมื่อเทียบกับคาเริ่มตน (เดือนที่ 1) ในกลุมเดียวกัน ดังแสดงตารางที่ 5 และ รูปที่ 16 

 สําหรับโปรตีนอัลบูมินในเลือดของสุนัขเบาหวานกลุมควบคุมตั้งแตเดือนที่ 1 จนถึงเดือนที่ 5 มีคา

เทากับ 3.38±0.26, 3.40±0.17, 3.22±0.28, 3.20±0.23 และ 3.30±0.25 มก./ดล.ตามลําดบั และกลุมทีไ่ดรับ

มะระขี้นก มีคาเทากับ 3.33±0.08, 3.44±0.08, 3.33±0.09, 3.32±0.07 และ 3.32±0.07 มก./ดล.ตามลําดับ 

ซึ่งพบวาไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญ เมื่อเทียบกบักลุมควบคมุในเวลาเดียวกัน และเทียบภายในกลุม

เดียวกันกับคาเริ่มตน (เดือนที่ 1) ดังแสดงในตารางที่ 5 

สําหรับคาตรวจนับแยกชนิดเม็ดเลือด ในสุนัขเบาหวานกลุมควบคุมและกลุมที่ไดรับมะระขี้นกตั้งแต

เดือนที่ 1 จนถึงเดือนที่ 5 ของการศึกษา ไมมคีวามแตกตางอยางมีนัยสําคญั เมื่อเปรียบเทียบกับกลุมควบคุม

ในเวลาเดียวกัน และเมื่อเทียบภายในกลุมเดียวกันกับคาเริ่มตน (เดือนที่ 1) ดังแสดงในตารางที่ 6 

 



ตารางที่ 5  ผลของมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอระดับ การทํางานของตับและไต และโปรตีนอัลบูมินในสุนัขเบาหวาน 

 

ระยะเวลาทําการศึกษา คาเคมีโลหิต กลุม 

เดือนที่ 1 เดือนที่ 2 เดือนที่ 3 เดือนที่ 4 เดือนที่ 5 

กลุมควบคุม 22.00±2.76 16.8±2.99 19.6±2.40 19.00±0.77 15.00±2.81 blood urea nitrogen 

(BUN) 

(มก./ดล.) 
กลุมทดลอง 22.5±2.55 19.55±2.85 20.95±3.43 19.9±2.34 18.95±2.68 

กลุมควบคุม 0.88±0.18 0.88±0.16 0.92±0.10 0.86±0.17 0.86±0.07 Creatinine 

(มก./ดล.) กลุมทดลอง 0.81±0.08 0.81±0.13 0.89±0.08 0.8±0.08 0.80±0.06 

กลุมควบคุม 57.6±20.35 65.00±15.73 63.00±18.81 50.00±17.69 88.20±25.97 ALT 

(ยูนิต/ลิตร) กลุมทดลอง 100.50±16.15 105.75±17.48 99.05±12.70 95.00±25.20 95.9±12.32 

กลุมควบคุม 338.20±67.13 385.20±56.56 364.30±61.79 384.20±59.33 389.60±36.76 ALP 

(ยูนิต/ลิตร) กลุมทดลอง 448.90±43.35∗ 483.60±54.63∗ 519.50±56.06∗ 510.70±55.75∗ 537.40±55.82∗, # 

กลุมควบคุม 3.38±0.26 3.40±0.17 3.22±0.28 3.20±0.23 3.30±0.25 Albumin (กรัม /ดล.) 

 กลุมทดลอง 3.33±0.08 3.44±0.08 3.33±0.09 3.32±0.07 3.32±0.07 

 ผลการทดลองแสดงเปนคาเฉลี่ย ± คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน 

∗ เปรียบเทียบกับกลุมควบคุม ณ เวลาเดียวกัน แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ p<0.05  

# เปรียบเทียบกับกับคาเริ่มตนในกลุมเดียวกัน p<0.05   

กลุมควบคุม  n = 5, กลุมทดลอง n = 20 
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ภาพที่ 16 แสดงผลของมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอระดับเอนไซม alkaline phosphatase (ยูนิต/ลิตร) ในสุนัขเบาหวาน 

ผลการทดลองแสดงเปนคาเฉลี่ย ± คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน ∗ แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ P<0.05 เมื่อเปรียบเทียบ

กับกลุมควบคุม ณ เวลาเดียวกัน  # แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ P<0.05 เมื่อเปรียบเทียบกับคาเริ่มตนในกลุมเดียวกัน 

 กลุมควบคุม  n = 5, กลุมทดลอง n = 20 
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ตารางที่ 6 แสดงผลของมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอคานับแยกชนิดเม็ดเลือดตางๆ ในสุนัขเบาหวาน 

 

กลุมควบคุม (n = 5) กลุมทดลอง (n = 20) ชนิดเม็ด

เลือด เดือนที่ 1 เดือนที่ 2 เดือนที่ 3 เดือนที่ 4 เดือนที่ 5 เดือนที่ 1 เดือนที่ 2 เดือนที่ 3 เดือนที่ 4 เดือนที่ 5 
เม็ดเลือดแดง 

(x106 เซลล/

ไมโครลิตร) 

5.82±0.43 5.53±0.45 5.87±0.49 6.03±0.43 6.04±0.38 5.61±0.19 5.48±0.24 5.78±0.20 5.86±0.19 5.83±0.17 

Hct (%) 44.20±4.59 41.80±4.98 46.20±4.40 44.00±2.49 43.80±2.44 42.15±1.29 42.50±1.79 44.00±1.61 43.80±1.20 44.40±1.62 

เกล็ดเลือด 

(x103 เซลล/

ไมโครลิตร) 

253.60±49.57 244.60±40.94 276.80±49.78 271.40±42.84 286.00±39.02 255.80±16.42 250.90±20.45 287.50±17.03 277.15±17.23 273.55±19.57 

6,686±506.44 7,028±536.32 8,682±463.02 6,482±372.08 7,488±301.10 

 

 

8,931±575.57 8,860±337.13 9,061±406.22 8,402±391.04 9,207±491.38 

 

71.40±2.38 

 

63.20±1.24 

 

64.60±5.20 

 

59.20±6.64 

 

60.80±3.98 

 

68.80±1.51 

 

66.00±1.61 

 

68.40±1.89 

 

65.60±1.77 

 

66.55±1.79 

1.80±0.92 2.60±0.40 3.60±0.98 1.80±0.20 2.80±0.97 3.00±0.89 2.40±0.41 3.60±0.51 2.45±0.46 2.90±0.54 

4.40±1.91 5.40±1.50 3.60±0.98 9.20±3.06 3.40±0.68 7.001.47 7.05±1.15 5.40±0.68 6.15±0.75 4.10±0.56 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

19.00±4.04 24.40±1.17 24.40±3.74 25.60±3.64 29.20±2.46 18.85±1.64 21.80±1.35 19.70±1.53 22.20±1.58 23.60±1.61 

เม็ดเลือดขาว 

(เซลล/

ไมโครลิตร) 

Neutrophil (%) 

Band cell (%) 

Eosinophil (%) 

Basophil (%) 

Lymphocyte 

(%) 

Monocyte (%) 3.40±0.81 4.40±0.68 3.80±0.49 4.20±0.58 3.80±1.07 3.10±0.46 2.95±0.37 2.90±0.32 3.40±0.40 2.85±0.46 

ผลการทดลองแสดงเปนคาเฉลี่ย ± คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน 
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อภิปรายและวิจารณผลการวิจัย 
 

การศึกษาผลของมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอการรักษาสุนัขที่ปวยเปนเบาหวาน 
 
ผลของมะระขี้นกชนิดแคปซูลตอการควบคุมระดับน้ําตาล (glycemic control) ในสุนัขเบาหวาน 

จากผลการศึกษาโดยใหมะระขี้นกชนิดแคปซูลรวมในการรักษาสุนัขเบาหวานพบวา มะระขี้นกในขนาด 

2,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน สามารถลดระดับนํ้าตาลกลูโคสในเลือดหลังอดอาหาร ไดอยางมีนัยสําคัญ 

(p<0.05) ในเดือนที่ 2 (ตารางที่ 1) และลดระดับฟรุคโตซามีนในซีรัมลงไดอยางมีนัยสําคัญ (p<0.05) ในเดือนที่ 1 

และ 2 (ตารางที่ 2) หลังไดรับมะระขี้นก ซึ่งการเฝาติดตามโรคเบาหวานในสุนัขนั้นระดับนํ้าตาลกลูโคสในเลือดหลัง

อดอาหารอาจใหผลการประเมินที่คาดเคลื่อนได เนื่องจากภาวะสัตวต่ืนเตน หรือ เครียดทําใหระดับนํ้าตาลในเลือด

เพ่ิมขึ้นสูง ซึ่งเปาหมายในการรักษาสุนัขที่เปนเบาหวาน คือ การควบคุมใหระดับน้ําตาลในเลือดอยูที่ 100-250 

มก./ดล. ตลอดวัน และสุนัขไมแสดงอาการปวย ดังนั้นสุนัขที่แสดงอาการเครียด ตื่นเตน หรือหวาดกลัวไมสามารถ

ใชระดับนํ้าตาลกลูโคสในเลือดหลังอดอาหารเพียงอยางเดียวบงบอกไดอยางแนชัดวาการควบคุมระดับนํ้าตาลใน

เลือดดีหรือไม (Feldman and Nelson, 2003) ซึ่งถาเกิดสภาวะนี้ขึ้นในทางคลินิกทําใหไมสามารถตรวจสอบการ

ตอบสนองการรักษาดวยยา หรือ ฮอรโมนอินซูลินได ดังนั้นในการศึกษาคร้ังนี้จึงใชระดับฟรุคโตซามีนในซีรัม เปน

พารามิเตอรหลักในการประเมินผลของการรักษาดวยมะระขี้นกชนิดแคปซูล ฟรุคโตซามีนเปน glycosylated 

serum protein ที่เกิดจากการจับตัวกันของน้ําตาลกลูโคส และโปรตีนในเลือด ซึ่งโปรตีนตัวหลัก คือ โปรตีนอัลบูมิน 

ในภาวะระดับอัลบูมินในเลือดต่ํา (hypoalbuminemia) มีผลตอระดับฟรุคโตซามีนในซีรัมที่วัดไดอาจไมนาเชื่อถือ 

(Bennett, 2002) รวมท้ังสุนัขที่มีภาวะ hypothyroidism อาจทําใหระดับซีรัมฟรุคโตซามีนเพิ่มสูงไดโดยไมเกี่ยวของ

กับความเขมขนของน้ําตาลกลูโคสในเลือดเนื่องจาก protein turnover ในรางกายลดลง (Reusch, 2002) ดังนั้นใน

การศึกษาครั้งนี้จึงทําการตรวจวัดระดับโปรตีนอัลบูมินของสุนัขทุกตัวที่เขารวมการศึกษาทุกเดือน และวัดระดับ

ฮอรโมนธัยร็อกซินในเลือดสุนัขทุกตัวเพื่อคัดเลือกกอนเขารวมการศึกษาคร้ังนี้ ซึ่งสุนัขทุกตัวมีระดับฮอรโมนธัยร็อก

ซินอยูในชวงปกติตามอางอิงของ Plumb (2005) ดังผลการทดลองที่แสดงในตารางที่ 3 ดังนั้นระดับฟรุคโตซามีนใน

ซีรัมที่ใชในการประเมินครั้งนี้นาเปนผลจากการเปลี่ยนแปลงของระดับนํ้าตาลกลูโคสในเลือดอยางแทจริง จึงกลาว

ไดวามะระขี้นกชนิดแคปซูลท่ีใหโดยการกินมีผลชวยในการควบคุมระดับนํ้าตาลไดที่ขนาด 2,000 มก. ตอน้ําหนัก

ตัว 10 กก. ตอวัน  

จากการศึกษาที่ผานมาพบวา กลไกการออกฤทธิ์ในการลดระดับนํ้าตาลกลูโคสในเลือด หรือควบคุมระดับ

น้ําตาลในโรคเบาหวานของมะระขี้นกเมื่อใหโดยการกินนั้นออกฤทธิ์ไดหลายกลไก แตสามารถแบงได 3 กลไกหลัก

ดวยกัน คือ 
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1. ออกฤทธิค์ลายคลึงฮอรโมนอินซูลิน หรือ insulinomimetic พบวามะระขี้นกสามารถขัดขวาง

กระบวนการ gluconeogenesis ที่ตับ ลดการสรางน้ําตาลกลูโคสจากตับโดยไปยั้บย้ังการทํางานของเอนไซม 

glucose-6-phosphatase และ fructose-biphosphatase (Shibib et al., 1993) และนอกจากนี้ยังสามารถออก 

ฤทธิ์เพิ่มการนําน้ําตาลกลูโคสเขาสูเซลลตับและกลามเนื้อโดยเฉพาะที่เซลลกลามเนื้อลาย ซึ่งมีรายงานการศึกษา

ประสิทธิภาพของสารสกัดมะระขี้นกที่ความเขมขน 5 ไมโครกรัมตอมล. ใหผลในการนําน้ําตาลกลูโคสเขาสูเซลล

เทียบเทากับฮอรโมนอินซูลินปริมาณ 100 nM (Cummings et al., 2004) 

2. ออกฤทธิโ์ดยกระตุนการหลั่งอินซูลินหรือมีฤทธิ์เปน insulin secretagogue ซึ่งมีรายงานการศึกษาวาน้ํา

ค้ันจากมะระขีน้กสามารถกระตุนการหลั่งฮอรโมนอินซูลินในหนูที่ถูกเหนี่ยวนําใหเปนเบาหวานดวย STZ ได 

(Jeevathayaparan et al., 1995) และโปรตีนสกัดจากมะระขี้นกสามารถกระตุนการหลั่งฮอรโมนอินซูลินจากเบตา

เซลลในตับออนได (Yibchok-anun et al., 2006) ซึ่งการออกฤทธิ์ของมะระข้ีนกโดยผานกลไกนี้เกิดขึ้นไดเมื่อเบตา

เซลลในตับออนยังคงทํางานไดหรือมีการเปล่ียนแปลงทางพยาธิสภาพไมมากนัก  นอกจากนี้มะระขีน้กยังมีฤทธิ์

ปกปองเซลลของตับออนซึ่ง จากการทดลองของ Ahmed (1998) พบวาหนูขาวที่ถูกเหนี่ยวนําใหเปนเบาหวานดวย 

STZ มีปริมาณเซลลที่ผลิตอินซูลินนอยกวาหนูขาวปกติ แตเมื่อรักษาดวยน้ําคั้นจากมะระขี้นกขนาด 10 มล. ตอ

น้ําหนักตัว 1 กก. เปนเวลา 1 สัปดาหพบวามีปริมาณเซลลที่มีอินซูลินมากกวากลุมที่ไมไดรักษา แตยังคงนอยกวา

หนูปกติ ซึ่งจากขอมูลน้ีเชื่อวามะระขี้นกมีผลตอการปองกันการตายของเซลล และทําใหเบตาเซลลที่ถูกทําลายไม

มากนักมีการฟนตัวขึ้นมาใหม 

จากผลการทดลองครั้งนี้เมื่อสุนัขเบาหวานไดรับมะระขี้นกชนิดแคปซูลนาน 4 เดือนพบวาไมสามารถเพิ่ม

ระดับฮอรโมนอินซูลินในกระแสเลือดได (ตารางที่ 4) อาจเนื่องจากสุนัขทดลองที่เขารวมการศึกษาครั้งนี้เปนสุนัข

ปวยเบาหวานที่เกิดขึ้นเองตามธรรมชาติซึ่งสุนัขที่เปนเบาหวานมักเปนชนิดที่ 1 (Bennett, 2002) เกิดจากการ

ทําลายเบตาเซลลดวยระบบภูมิคุมกันของตัวเอง รวมท้ังสุนัขเบาหวานที่ศึกษาครั้งนี้เปนสุนัขปวยทางคลินิกทําให

ระยะเวลาที่ถูกวินิจฉัยเปนเบาหวานไมเทากันในสุนัขแตละตัวจึงไมสามารถบอกไดวาระดับความรุนแรงเสียหาย

ของเบตาเซลลมาก หรือนอย และเนื่องจากสุนัขแตละตัวปวยเปนเบาหวานมาระยะหนึ่งแลวซึ่งคาดวาเบตาเซลลมี

ระดับความเสียหายสูง ดังนั้นมะระขี้นกที่ไดรับจึงไมสามารถกระตุนการหลั่งฮอรโมนอินซูลินจากเบตาเซลลได ทํา

ใหการตรวจวัดระดับฮอรโมนอินซูลินในเลือดหลังไดรับมะระขี้นกไมเพ่ิมขึ้น เปนผลใหสุนัขบางตัวไมสามารถลด

ขนาดการใหฮอรโมนอินซูลินลงได (ตารางที่ 4) 

3.  มะระข้ีนกสามารถออกฤทธิ์ยับยั้งการดูดซึมน้ําตาลกลูโคสจากทางเดินอาหารซึ่งเปนการปองกันการ

เกิดภาวะน้ําตาลในเลือดสูงเกินหลังกินอาหาร โดยออกฤทธิ์ที่ตําแหนงของ brush border ของผนังลําไสเล็กสวน 

jejunum จากรายงานการศึกษาของหนูเบาหวานที่ถูกเหนี่ยวนําดวย STZ พบวาที่ brush border ของผนังลําไสมี

ตัวพากลูโคส หรือ intestinal Na+/glucose co-transporter (SGLT1) มากกวาหนูปกติ ซึ่งมีหนาที่ในการนําน้ําตาล
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กลูโคสเขาสูเซลลลําไสเล็ก ทําใหระดับนํ้าตาลในเลือดสูงกวาปกติไดอยางรวดเร็ว แตหนูเบาหวานที่ไดรับมะระขี้นก

โดยทางกินพบวาปริมาณกลูโคสที่เขาสูเซลลมีระดับเทากับหนูที่ไมเปนเบาหวานโดยไปยับยั้งการทํางานของ SGLT 

1 (Higashino et al., 1992) นอกจากนี้มะระขี้นกยังมีฤทธิ์ยับย้ังการทํางานของเอนไซม α-glucosidase ซึ่งเปน

เอนไซมที่พบที่ brush border ของผนังลําไสเล็กทําหนาที่ยอยน้ําตาลโมเลกุลคูใหเปนน้ําตาลโมเลกุลเดี่ยว และถูก

ดูดซึมเขาในกระแสเลือด มะระขี้นกมีฤทธิ์เชนเดียวกับยาที่ออกฤทธิ์เปน α-glucosidase inhibitor เชน acarbose, 

miglitol และ voglibose ทําใหชะลอภาวะน้ําตาลในเลือดขึ้นสูงอยางเฉียบพลันหลังกินอาหาร (Matsuura et al., 

2002) ในหนูขาว (Uebanso et al., 2007) ในสวนของสารสกัดมะระขี้นกที่เปน ซาโปนิน สามารถยับย้ังเอนไซม 

disaccharidase ซึ่งเปนเอนไซมในการยอยน้ําตาลโมเลกุลคูทําใหน้ําตาลไมสามารถถูกดูดซึมเขาสูกระแสเลือด 

สามารถลดระดับนํ้าตาลและไขมันในเลือดหลังจากไดรับอาหาร นอกจากนี้ยังพบวาสารสกัดมะระขี้นกสามารถ

ยับยั้งการทํางานของเอนไซมไลเปส (lipase) ในตับออน ทําใหไขมันไมถูกยอยและดูดซึมเขารางกายไดนอยลง 

(Oishi et al., 2007) 

 ดังนั้นจากผลการวิจัยครั้งนี้ มะระขี้นกสามารถลดระดับนํ้าตาลในเลือดของสุนัขเบาหวานไดนาจะเปนผล

จากการที่คาดวามะระขี้นกออกฤทธิ์โดยทําหนาที่คลายคลึงกับฮอรโมนอินซูลิน และยับยั้งการดูดซึมน้ําตาลที่ผนัง

ลําไสเล็ก โดยไมสามารถกระตุนการหลั่งอินซูลิน หรือกระตุนใหมีการงอกใหมของเบตาเซลลได 

จากการศึกษามะระขี้นกชนิดแคปซูลในขนาด 4,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน ไมสามารถลด

ระดับนํ้าตาลในเลือด หรือฟรุคโตซามีนในซีรัมของสุนัขเบาหวานได นาจะเปนผลมาจากขนาดของมะระขี้นกที่ใชสูง

เกินไป ซึ่งจากการทดลองของผูวิจัยเบื้องตนโดยใชมะระขี้นกขนาด 1,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน พบวา

มะระข้ีนกขนาด 1,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน ไมมีผลตอการลดระดับนํ้าตาลในเลือด และระดับฟรุคโต

ซามีนในซีรัมเชนกัน จึงเปนไปไดวามะระขี้นกขนาด 2,000 มก. ตอน้ําหนักตวั 10 กก. ตอวนัเปนขนาดที่เหมาะสม

ตอการควบคุมระดับนํ้าตาลในเลือดของสุนัขเบาหวาน ซึ่งสามารถพบผลการทดลองลักษณะนี้ที่เกี่ยวของกับขนาด

ยากับการตอบสนองการรักษาไดเชนกัน ยกตัวอยางเชน ยารักษาเบาหวานชนิดกินในกลุม sulphonylureas มี

รายงานการศึกษาของยา glipizide ในผูปวยเบาหวาน เมือ่เพ่ิมขนาดจากเดิม 15 มก.ตอวัน เปน 25 มก.ตอวัน 

พบวาระดบันํ้าตาลในเลือดของผูปวยที่ไดรับขนาด 25 มก.ตอวันสูงกวาขนาด 15 มก.ตอวัน และมีระดับฮอรโมน

อินซูลินในเลือดต่ํากวา (Wahlin-Boll et al., 1982) และอีกกลุมหนึ่งของยาเบาหวาน คือ metformin พบวาขนาด

ยาสูงที่สุดที่ใหการตอบสนองการรักษาคือ 2,000 มก.ตอวัน และเมื่อเพ่ิมขนาดยาเปน 2,500 มก.ตอวัน ไมพบ

ความแตกตางเมื่อเทียบกับขนาดเดิมคือ 2,000 มก.ตอวัน (Garber et al., 1997) เชนเดียวกับการรายงานของ 

Grant และคณะ(1996) ที่วา metformin ขนาด 3,000 มก.ตอวัน ไมพบความแตกตางของระดับ HbA1c เมื่อเทียบ

กับขนาด 1,500 มก.ตอวัน  
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การศึกษาผลของสารสกัดจากมะระขี้นกชนิดแคปซูล ตอคาเคมีโลหิตของสุนัขเบาหวาน ระดับอัลบูมิน 
และจํานวนชนิดเม็ดเลือด 

 ผลตอสารเคมีในเลือดของสุนัขเบาหวาน (ตารางที่ 5) เมื่อใหมะระขี้นกชนิดแคปซูลโดยการกินพบวา คาที่

ใชประเมินการทํางานของไต คือ BUN และ creatinine ซึ่ง BUN เปนคาความเขมขนของไนโตรเจนของยูเรียในซีรัม 

พบวาไมมีการเปล่ียนแปลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติเมื่อเทียบกับคาเริ่มตน (เดือนที่ 0) ในกลุมเดียวกัน และเมื่อ

เทียบกับสุนัขเบาหวานกลุมควบคุม  และคา creatinine ไมมีการเปลี่ยนแปลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติเมื่อเทียบ

กับคาเริ่มตน (เดือนที่ 0) ในกลุมเดียวกัน และเทียบกับสุนัขเบาหวานกลุมควบคุม เชนเดียวกัน ซึ่งผลการศึกษาครั้ง

นี้บงบอกวามะระขี้นกไมมีผลตอการทํางานของไต แตมีรายงานการศึกษาของผลมะระขี้นกชวยเสริมการทํางาน

ของไตใหดีขึ้นในหนูที่เปนเบาหวาน โดยพบวาหนูที่เปนเบาหวานมีไตขยายขนาดขึ้น และมีอัตราการกรองผานมาก

ข้ึน ซึ่งมะระขี้นกชวยทําใหขนาดไตลดลงได 38% และลดอัตราการกรองผานได 27% (Shetty et al., 2005) 

 สําหรับคาเอนไซม alanine aminotrasferase  (ALT) นั้นเปนคาซึ่งบงชี้ความเสียหายของเซลลตับ ไมมี

การเปลี่ยนแปลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติเมื่อเทียบกับคาเริ่มตน (เดือนที่ 0) ในกลุมเดียวกัน และเมื่อเทียบกับ

สุนัขเบาหวานกลุมควบคุม แมวาระดับ ALT สวนใหญมีระดับท่ีสูงกวาคาปกติ ซึ่งโดยทั่วไปสุนัขที่ปวยเปนเบาหวาน

มักมีระดับของเอนไซมที่สูงกวาสุนัขปกติแตไมควรเกิน 500 ยูนิต/ลิตร (Feldman and Nelson, 2003) และจากการ

ทดลองครั้งนี้สุนัขเบาหวานทุกตัวที่เขารับการศึกษามีระดับเอนไซม ALT ตํ่ากวา 500 ยูนิต/ลิตร นอกจากนี้ยังมี

รายงานการศึกษาผลของมะระขี้นกพบวา ไมมีการเปลี่ยนแปลงของตับ และไต ทั้งอาการทางคลินิก และทางจุล

พยาธิเมื่อใหกินมะระข้ีนกนานติดตอกัน 2 เดือน (Verdi et al., 2003) 

 สําหรับเอนไซม alkaline phosphatase (ALP) พบวาสุนัขที่ไดรับมะระขี้นกขนาด 2,000 มก. ตอน้ําหนัก

ตัว 10 กก. ตอวัน ในระยะเวลา 2 เดือน มีคาเพิ่มขึ้นอยางมีนัยสําคัญเมื่อเทียบกับกลุมควบคุม และเมื่อไดรับมะระ

ข้ีนกเพิ่มข้ึนเปน 4,000 มก. ตอนํ้าหนัก 10 กก. ตออีกนาน 2 เดือน หรือรวมระยะเวลาทั้งส้ินที่ไดรับมะระข้ีนกชนิด

แคปซูลนาน 4 เดือนนั้น ระดับเอนไซม ALP ของสุนัขกลุมนี้มีคาเพิ่มสูงขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ เมื่อเทียบกับ

กลุมควบคุม และเทียบกับคาเริ่มตน (เดือนที่ 1) ของกลุมเดียวกัน ตารางที่ 4-6 นอกจากนี้ระดับเอนไซม ALP ของ

สุนัขเบาหวานกลุมท่ีไดรับมะระขี้นกยังมีคาสูงกวา 500 ยูนิต/ลิตร ต้ังแตเดือนที่ 2 หลังจากไดรับมะระขี้นก ซึ่ง

โดยทั่วไปแลวระดับเอนไซม ALP ในสุนัขเบาหวานมักสูงกวาสุนัขปกติ แตไมควรเกิน 500 ยูนิต/ลิตร (Feldman 

and Nelson, 2003) ซึ่งผลการทดลองนี้สอดคลองกับการทดลองของ Tennekoon และคณะ (1994) ที่พบวา เมื่อ

ปอนน้ําคั้นสดของมะระขี้นกขนาด 1 มล.ตอน้ําหนักตัว 100 กรัม นาน 30 วัน ทําใหระดับเอนไซมตับ ALP และ

แกมมา กลูตามิลทรานสเฟอเรสขึ้นสูงกวาหนูขาวปกติ และเมื่อศึกษาในระดับจุลพยาธิพบวา มีการเสื่อมและตาย

ของเซลลตับในหนูที่ไดรับมะระขี้นก 20 % และมีการขยาย และ/หรือ ค่ังของเสนเลือด sinusoid และ central vein 
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ที่ตับ 60 % ซึ่งคาเอนไซม ALP ที่เพ่ิมขึ้นในสุนัขเบาหวานอาจเกิดจากสาเหตุนี้ไดเชนกัน จึงควรทําการศึกษาใน

ระดับจุลพยาธิวิทยาของสุนัขเบาหวานที่ไดรับมะระขี้นกตอไป  

ระดับเอนไซม ALP ที่เพิ่มสูงขึ้นเกิดไดจากหลายสาเหตุ ไดแก 1) ทอน้ําดีอดุตัน ซึ่งอาจเกดิจากพยาธิ

สภาพของทอน้าํดี ตับ หรือตับออน ที่ทําใหทอน้ําดีอุดตัน เชน การเกิดเนื้องอก หรือการอักเสบ นอกจากนีร้ะบบ

ไหลเวียนของทอน้ําดีมีการติดขัดไดจากความผิดปกติของระบบเมแทบอลสิมของเซลลตับ เชน เบาหวาน lipidosis 

และ hyperadrenocorticism ซึ่งเมื่อเกิดภาวะเหลานี้จะมีการสะสมของกรดน้ําดีภายในเซลลตับ ซึ่งจะไปกระตุน

การผลิตเอนไซม ALP มากขึ้น และไปสะสมทีผ่นังเซลลของเซลลตับ 2) การไดรับยา และฮอรโมน เชน 

phenobarbital, primidone และฮอรโมนคอรติซอล ซึ่งฮอรโมนอาจไดรับจากภายนอก หรอืภายในรางกายเอง 

ดังนั้นในภาวะ hyperadrenocorticism อาจมีคาเอนไซม ALP ขึ้นสูงได โดยที่เมื่อไดรับยา หรือฮอรโมนเหลานี้เซลล

ตับจะเพิ่มการผลิตเอนไซม ALP มากขึ้น และ3) การทํางานของเซลลกระดูกชนิด osteoblast เพ่ิมขึ้น ซึ่งมักเกิดขึ้น

เมื่อมีพยาธิสภาพที่กระดูก เชน มีการหักของกระดูก มะเร็งกระดูกหรือ osteosarcoma และโรคกระดูกออน หรือ 

ricket (Stockham and Scott, 2002) 

ในการศึกษาครั้งนี้พบวามีเพยีงสุนัข 3 ตัวที่หลังจากไดรับมะระขี้นกแลวมีคาเอนไซม ALP เพิ่มสูงขึ้นเกิน 

1,000 ยูนิต/ลิตร ซึ่งสุนัขทั้ง 3 ตัวนี้ไมไดรับยาอื่นๆนอกจากมะระขี้นกชนิดแคปซูล และอินซูลินตลอดระยะเวลาที่

เขารวมการศึกษา ในขั้นตอนคัดเลือกสุนัขเขารวมศึกษาครัง้นี้ทําการเจาะเลือดเพื่อวัดระดับฮอรโมนคอรติซอลเบื้อง

ตน พบวาสุนัขทุกตัวมีระดับปกติแตเนื่องจากในการเจาะวัดระดับฮอรโมนคอรติซอลเพียงคร้ังเดียวไมสามารถบอก

ไดวาสุนัขไมมภีาวะ hyperadrenocorticism ดังนั้นสุนัขเบาหวานที่มีคาเอนไซม ALP สูงเกินกวา 500 ยูนิต/ลิตร 

อาจเกิดภาวะ hyperadrenocorticism ได จงึควรทําการวินิจฉัยภาวะ hyperadrenocorticism เพิ่มเติม แตสุนัขที่

เขารวมการศึกษาครั้งนี้ไมแสดงอาการใดๆทางคลินิกที่บงบอกถึงภาวะโรคตับ และโรคอื่นๆ รวมทั้งคาเอนไซม ALT 

ซึ่งเปนเอนไซมอีกชนิดหนึ่งที่บงบอกถึงความเสียหายของตับ มีคาไมเกิน 500 ยูนิต/ลิตร ซึ่งสูงขึ้นอยางไมผิดปกติ

สําหรับสุนัขเบาหวาน จึงยังไมสามารถบงบอกไดอยางแนชัดวามะระขี้นกชนิดแคปซูลน้ีอาจมีความเปนพิษตอตับ

ในสุนัขหรือไม อยางไรก็ตามควรทําการศึกษาเพิ่มเติมในเรื่องความเปนพษิของมะระขี้นกชนิดแคปซูลจากการไดรับ

ในระยะเวลาที่นานขึ้น เชน 6 เดือน ถึง 1 ป ในสุนัขเบาหวานตอไป 

 สวนคาตรวจนับแยกชนิดเม็ดเลือดพบวาไมมีการเปล่ียนแปลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติเมื่อเทียบกับคา

เริ่มตน (เดือนที่ 0) ในกลุมเดียวกัน และเมื่อเทียบกับสุนัขเบาหวานกลุมควบคุมซึ่งใหผลเชนเดียวกันกับการทดลอง

ของ Verdi และคณะ (2003) 

 กลาวโดยสรุป คือคาสารเคมีในเลือด โดยคาการทํางานของไต และคาตรวจนับแยกชนิดเม็ดเลือดเมื่อเทียบกับ

กลุมควบคุมและคาเริ่มตนแลวไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ  แสดงวาการปอนมะระขี้นกชนิดแคปซูลไมไดมีผล

เปลี่ยนแปลงตอการทํางานของไต  และชนิดเม็ดเลือด แตอาจมีผลเพิ่มคาเอนไซม ALP ไดเมื่อกินเปนระยะเวลานาน 
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สรุปผลการวิจัย 
1. มะระขี้นกชนิดแคปซูลเมื่อใหโดยการกินในขนาด 2,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. ตอวัน 

สามารถลดระดับนํ้าตาลกลูโคสในเลือดหลังอดอาหาร และฟรุคโตซามีนในซีรัมของสุนัขเบาหวานไดอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) โดยไมมีผลตอการกระตุนการหลั่งฮอรโมนอนิซูลินในสุนัขเบาหวาน  

2. มะระขี้นกชนิดแคปซูลเมื่อใหโดยการกินในขนาด 2,000 และ 4,000 มก. ตอน้ําหนักตัว 10 กก. 

ตอวัน ไมมีผลเปล่ียนแปลงคาการทํางานของไต รวมทั้งจํานวนและชนิดของเม็ดเลือดในสุนัขเบาหวาน 

3. มะระขี้นกชนิดแคปซูลเมื่อใหโดยการกินติดตอกันนาน 4 เดือนอาจมีผลทําใหระดับเอนไซม ALP 

ในสุนัขเบาหวานบางตัวเพิ่มสูงขึ้นได แตไมมผีลเปลี่ยนแปลงเอนไซม ALTอยางมีนัยสําคญั ซึ่ง ALT เปนเอนไซมที่

จําเพาะตอการทํางานของตับมากกวาเอนไซม ALP 

 

ขอเสนอแนะเกี่ยวกับการวิจัยในขั้นตอไป 
 ควรทําการศึกษาเพิ่มเติมในเรื่องตางๆดังตอไปน้ี คือ 

 1. ศึกษาผลของสารฟลาโวนอยดที่สกัดไดจากผลมะระขี้นกตอการลดระดับนํ้าตาลในเลือด 

2. ควรใชขนาดของมะระขี้นกในระหวาง 2,000-4,000 มก. และ/หรือ คํานวณเปนมิลลิกรัมตอ

น้ําหนักตัว 1 กก. แทนที่จะเปน มิลลิกรัมตอน้ําหนักตัว 10 กก. 

3. ความเปนพษิของมะระขี้นกชนิดแคปซูลจากการไดรับในระยะเวลาที่นานขึ้น เชน 6 เดือน ถึง 1 

ป ในสุนัขเบาหวาน โดยเฉพาะอยางยิ่งพยาธิสภาพของตับ และทอน้ําดีในระดับจุลพยาธวิิทยาของสุนัขเบาหวานที่

ไดรับมะระขี้นกเปนระยะเวลานาน  
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