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เพกา [Oroxylum indicum (L.) Kurz] เป็นต้นไม้ที่สามารถพบได้ในพื้นที่ป่าทั่วไปทั่วทุกภาคในประเทศ

ไทย เป็นผักพื้นบ้านที่มีการนำมาใช้ประโยชน์เพื่อการบริโภคมาช้านาน โดยใช้ส่วนฝกออน ดอก และยอดออน 

รับประทานเป็นอาหารประเภทผัก โดยนำมานึ่ง ลวก หรือเผาเป็นเครื ่องเคียงกินกับน้ำพริก แจ่ว และลาบ 

นอกจากนี้ ยังมีการใช้ประโยชน์ทางยาตามสรรพคุณพื้นบ้านคือ ส่วนราก ใช้ต้มดื่มเป็นยาบำรุงธาตุ ช่วยย่อย

อาหาร แก้บิด ท้องร่วง ไข้รากสาด ไข้สันนิบาต หรือฝนกับน้ำปูนใสใช้ทาแก้อักเสบ ฟกบวม เปลือกตนหรือแกน 
ต้มน้ำดื่มแก้ร้อนใน ขับเหงื่อ บำรุงน้ำเหลือง บำรุงโลหิต ขับเสมหะ หรือตำเอาน้ำทาเป็นยาสมานแผล หรือฝนกับ

สุราทาแก้ปวดฝี ฟกบวม ฝก มีสรรพคุณ แก้ร้อนในกระหายน้ำ ขับเหงื่อ ขับลมในท้อง บำรุงธาตุ แก้ไอ ช่วยเจริญ

อาหาร เมล็ด ต้มนำ้ด่ืม แก้ไอ ขับเสมหะ และใช้เป็นยาระบาย (1-3) 

การศึกษาฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาของส่วนต่าง ๆ จากต้นเพกา พบว่าเพกามีประโยชน์หลากหลาย โดยเฉพาะ

ส่วนฝักหรือผลที่นิยมนำมารับประทานมีรายงานว่ามีฤทธิ์เป็นยา ซึ่งอาจเป็นประโยชน์สำหรับโรคเรื้อรังที่พบมาก

เช่น โรคเบาหวาน โดยในการศึกษาฤทธิ์ต้านเบาหวานของสารสกัดน้ำจากเมล็ดเพกาโดยการทดสอบการยับยั้งการ

ทำงานของเอนไซม์ย่อยอาหารประเภทคาร์โบไฮเดรตได้แก่ �-amylase และ �-glucosidase ในหลอดทดลอง (in 
vitro �-amylase inhibitory assay และ in vitro �-glucosidase inhibitory assay) พบว่าสารสกัดน้ำจาก

เมล็ดเพกามีฤทธิ์ยับยั้งทั้งสองเอนไซม์ดังกล่าวได้ (4) และการศึกษาฤทธิ์ต้านเบาหวานของสาร oroxin A ซึ่งสกัด

ได้จากเมล็ดเพกา โดยทำการทดลองในหนูเม้าส์ที่ถูกเหน่ียวนำให้มีภาวะน้ำตาลในเลือดสูงด้วยการเลี้ยงด้วยอาหาร

ที่มีไขมันสูง (ประกอบด้วย แป้ง 36.4% เนย 25.6% โปรตีน 20% คอเลสเตอรอล 1% และกรดน้ำดี 0.1%) และ



น้ำดื่มที่ประกอบด้วย ซูโครส 3% เป็นระยะเวลา 28 วัน และทำการฉีดสาร streptozotocin (STZ) ขนาด 45 

มก./กก.น้ำหนักตัว เข้าทางช่องท้อง ในวันที่ 7 และ 21 ของการศึกษา จากนั้นแบ่งหนูเม้าส์ออกเป็น 3 กลุ่ม (กลุ่ม

ละ 8 ตัว) กลุ่มแรกป้อนสาร oroxin A ขนาด 200 มก./กก.นำ้หนักตัว/วัน กลุ่มท่ี 2 ป้อนยา rosiglitazone ขนาด 

4 มก./กก.น้ำหนักตัว/วัน และกลุ่มที่ 3 ไม่ป้อนสารใด ๆ (กลุ่มควบคุม) เป็นระยะเวลานาน 9 สัปดาห์ พบว่าการ

ป้อนสาร oroxin A สามารถป้องกันการเป็นเบาหวานได้ โดยไม่พบหนูเม้าส์ที่เป็นโรคเบาหวานเลยในสัปดาห์ที่ 6 

ของการศึกษา และเมื่อสิ้นสุดการศึกษา (9 สัปดาห์) พบหนูที่ไม่เป็นเบาหวานหรือมีค่า glucose tolerance อยู่

ในช่วงปกติคิดเป็น 25% หนูที่มีภาวะก่อนเบาหวาน (prediabetic) คิดเป็น 50% และหนูที่เป็นเบาหวานคิดเป็น 

25% ของทั้งหมดในกลุ่ม ซึ่งให้ผลเช่นเดียวกันกับหนูเม้าส์กลุ่มที่ป้อนยา rosiglitazone ในขณะที่หนูกลุ่มควบคุม

พบว่าครึ่งหน่ึงของจำนวนหนูทั้งหมดเป็นโรคเบาหวานเมื่อเข้าสัปดาห์ที่ 2 ของการศึกษา และเม่ือสิ้นสุดการศึกษา

พบหนูที่เป็นเบาหวานคิดเป็น 75% ของท้ังหมดในกลุ่ม นอกจากนี้การป้อนสาร oroxin A ยังมีผลลดระดับไตรกลี

เซอไรด์ คอเลสเตอรอล และ LDL (low-density lipoprotein) ในเลือด รวมถึงเพิ่มระดับ HDL (high-density 

lipoprotein) ได้อย่างมีนัยสำคัญเมื่อเปรียบเทียบกับกลุ่มควบคุม และยังมีผลเพิ่มระดับเอนไซม์และโปรตีนที่

เกี่ยวข้องกับกระบวนการต้านอนุมูลอิสระในตับได้แก่ superoxide dismutase (SOD) และ glutathione (GSH) 

และลดระดับ malondialdehyde (MDA) ซึ่งบ่งชี้ถึงการเกิดปฏิกิริยาออกซิเดชัน แสดงให้เห็นว่าสาร oroxin A 

จากเมล็ดเพกามีฤทธิ์ต้านเบาหวาน ช่วยลดระดับไขมันในเลือดและต้านอนุมูลอิสระได้ (5) 

การศึกษาฤทธิ์ต้านเบาหวานของสารสกัดเอทานอล 90% จากเมล็ดเพการ่วมกับการใช้ยารักษาเบาหวาน 

acarbose ด้วยวิธีวิเคราะห์การยับยั้งการทำงานของเอนไซม์ �-glucosidase พบว่าค่า IC50 ของสารสกัดเอทา

นอลเมล็ดเพกา มีค่าเท่ากับ 43.4±0.731 และเม่ือใช้ยา acarbose ร่วมกับสารสกัดเอทานอลเมล็ดเพกาพบว่ามีผล

เสริมฤทธิ์กัน โดยค่า combination index (CI) value ของยากับสารสกัดเอทานอลเมล็ดเพกาอยู่ระหว่าง 0.33-

0.75 (ค่า CI �0.9 หมายถึงเสริมฤทธิ์กัน ค่า CI = 0.9-1.1 หมายถึงฤทธ์ิเพิ่มเติมจากสารสกัด ค่า CI �1.1 หมายถึง

ต้านฤทธิ์กัน) (6) เช่นเดียวกับการทดสอบผลของการเกิดอันตรกิริยาของสารสกัดเอทานอล 90% จากเมล็ดเพกา

ต่อยารักษาเบาหวาน acarbose ด้วยการป้อนสารสกัดเอทานอลเมล็ดเพกาขนาด 200 มก./กก.น้ำหนักตัว/วัน 

ร่วมกับยา acarbose ขนาด 4 มก./กก.น้ำหนักตัว/วัน นานติดต่อกัน 8 สัปดาห์ให้แก่หนูเม้าส์ที่ถูกเหนี่ยวนำให้มี

ภาวะน้ำตาลในเลือดสูง พบว่าสารสกัดเอทานอลเมล็ดเพกามีผลเสริมฤทธิ์ยา โดยการใช้สารสกัดมีผลลดปริมาณ

การใช้ยาลงคิดเป็น 80% และสามารถป้องกันการเป็นโรคเบาหวานได้ 75% ในขณะที่การให้ยา acarbose เพียง

อย่างเดียวสามารถป้องกันการเป็นโรคเบาหวานได้ 36% นอกจากนี้การให้สารสกัดเอทานอลเมล็ดเพการ่วมกับยา 

acarbose ยังมีผลต้านการเกิดอนุมูลอิสระและลดระดับไขมันในเลือดได้อีกด้วย (7) 



จากข้อมูลงานวิจัยแสดงให้เห็นว่าฝักเพกาที่นำมารับประทานนั้น ในส่วนของเมล็ดที่อยู่ในฝักมีฤทธิ์ต้าน

เบาหวาน ซึ่งอาจเป็นประโยชน์สำหรับการพัฒนาไปเป็นยาหรือใช้บริโภคเพื่อเป็นอาหารเสริมสำหรับบำรุงสุขภาพ

ได้ แต่อาจต้องมีการศึกษาข้อมูลงานวิจัยในระดับคลินิกและความปลอดภัยเพิ่มเติม อย่างไรก็ตาม สำหรับการใช้

เพ่ือการบริโภคเป็นอาหาร เพกานับว่าเป็นผักพื้นบ้านที่มีประโยชน์ต่อสุขภาพ ซึ่งควรได้รับการอนุรักษ์และส่งเสริม

เพ่ือเพ่ิมมูลค่าของสมุนไพร   
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