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The purpose of this study was to evaluate the hypolipidemic effect of mulberry leaf 
tablet in patients with dyslipidemia at initial stage. A within-subjects research design was 
conducted at out-patient internal medicine clinic, Pramongkutklao Hospital. Twenty-three 
patients who met the NCEP III criteria guideline for dyslipidemia and had diet control for 4 
weeks were enrolled and assigned to receive three tablets of 280 mg mulberry leaf tablet 
three times a day before meal for 12 weeks. Routine blood analyses including lipid 
parameters and liver function test were performed every 4 weeks.

The result from pre- and post treatment analysis of blood plasma showed that at 
the fourth and eighth week of mulberry therapy, triglyceride was significantly decreased at
10.2 % (p < 0.05) and 12.5 % (p < 0.05), respectively from baseline. At the end of the 
study, total cholesterol, triglyceride and LDL were significantly decreased at 4.9 % 
(p < 0.05), 14.1 % (p < 0.05), and 5.6 % (p < 0.01), respectively from baseline whereas 
HDL was significantly increased at 19.7 % (p < 0.01)

Compliance was assessed by pill count method. The results showed that most 
patients had a good compliance (> 90%). There was no significant difference of calories 
intake in each period. Severe adverse effects were not found in all patients. However, 6 of 
23 patients had mild diarrhea. Two patients experienced dizziness and good appetite 
while one patient experienced constipation and bloating. _
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ปรึกษาเป็นอย่างดีในการทำวิจัย ตลอดจนให้การสนับสนุนและช่วยเหลือในการคัดเลือกผู้ป่วยเข้า 
ร่วมการวิจัยและอำนวยความสะดวกในการใช้สถานท่ีเพ่ีอทำการวิจัย

ขอขอบพระคุณ ดร.ดวงกมล วิรุฬห์อุดมผล ท่ีให้คำปรึกษาและให้กำลังใจแก่ 
ผู้วิจัยมาโดยตลอด ขอขอบพระคุณผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ศุภกิจ วงคํวิวัฒนนุกิจ ท่ีกรุณาให้ 
ความรุ้ ขอขอบพระคุณคณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ทุกท่านท่ีกรุณาให้ข้อคิดเห็นและคำแนะนำ 
ในการปรับปรุงวิทยานิพนธ์ฉบับน้ีให้สมบูรณ์ย่ิงข้ึน

วิทยานิพนธ์ฉบับน้ีได้รับงบประมาณสนับสนุนจากโครงการความร่วมมือในการ 
ผลิตนักวิจัยและฟัฒนาด้านวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี สำนักงานปลัดกระทรวงวิทยาศาสตร์และ 
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พิจารณาโครงการวิจัยกรมแพทย์ทหารบก วิทยาลัยแพทยศาสตร์พระมงกุฎเกล้า ท่ีอนุญาตให้ 
ดำเนินการวิจัย และขอบพระคุณผู้เข้าร่วมโครงการวิจัยทุกท่านท่ีมืความต้ังใจอันดี ทุ่มเทและสละ 
เวลาอันมืค่าเพี่อให้ได้มาซึ่งข้อมูลการวิจัย ขอขอบพระคุณคุณคิริวรรรณ ไตรบัญญัติกุล 
นักเทคนิคการแพทย์ คุณยุพา ซาญวิกรัย โภชนากร และเจ้าหน้าท่ีหน่วยวิจัยกองอายุรกรรม 
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้าทุกท่านท่ีให้ความช่วยเหลือ และอำนวยความสะดวกในการเก็บข้อมูล

ท้ายสุดน้ีขอกราบขอบพระคุณบิดา มารดา และครอบครัวท่ีคอยดูแลเอาใจใส่ 
และให้กำลังใจมาโดยตลอด และขอบคุณเพ่ือน  ๆ พ่ี  ๆนิสิตทุกท่านท่ีมืล่วนสนับสนุนเป็นกำลังใจ 
ให้คำแนะนำและช่วยเหลือผู้วิจัยเสมอมา
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สารบัญคำย่อ

มก./ดล. = มํลลิกรัมต่อเดชิลิตร
ALT = alanine aminotransferase
apo = apoprotein
AST = aspartate aminotranferase
BUN = blood urea nitrogen
CE - cholesterol ester
CHD - coronary heart disease
Choi = cholesterol
CVD = cardiovascular disease
FH = familial hyperlipidemia
FPG = fasting plasma glucose
HDL-C = high - density lipoprotein cholesterol
IDL-C = intermidiate - density lipoprotein cholesterol
IFG = impair fasting glucose
Kcal/kg = กิโลแคลอรีต่อกิโลกรัม
LDL-C = low - density lipoprotein cholesterol
LDLR = low - density lipoprotein receptor
LDLRP ะะ low - density lipoprotein related protein
Lp(a) = lipoprotein a
NCEP ATP III = national cholesterol education program adult treatment panel III
TC = total cholesterol
TG ~ triglyceride
TLC = therapeutic lifestyle change
VLDL-C = very low - density lipoprotein cholesterol
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