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บทคดัย่อ 

ความลม้เหลวในการรักษาคลองรากฟันเกิดจากหลายปัจจยั โดยปัจจยัที่พบว่าท า
ให้ความส าเร็จของการรักษาลดลงไดแ้ก่ ฟันที่มีการติดเช้ือยดืเยือ้คุณภาพของวสัดุอุดคลองรากฟัน
ไม่เหมาะสม การมีภาวะแทรกซ้อนระหว่างการรักษา และสภาพของการอุดที่ส่วนตัวฟันไม่ดี
นอกจากนั้นอีกหน่ึงปัจจยัที่ส่งผลต่อความลม้เหลวคือเช้ือ โดยเช้ือที่พบมากในกรณีของฟันที่ผ่าน
การรักษาคลองรากฟันมาแลว้ลม้เหลวคือ เอ็นเทอโรคอคคสัฟีคาลิส (Enterococcus faecalis, 
 E. faecalis) และเช้ือราแคนดิดา อลับิแคนส์ (Candida albicans, C. albicans) ดงันั้นในขั้นตอนของ
การรักษาคลองรากฟันจึงตอ้งมีการใส่สารในคลองรากฟันเพือ่ช่วยยบัย ั้งการเจริญเติบโตและลดการ
เพิม่จ  านวนของเช้ือระหวา่งการรักษาโดยสารที่นิยมใชใ้ส่ในคลองรากฟันคือแคลเซียมไฮดรอกไซด์ 
(calciumhydroxide) เน่ืองจากมีฤทธ์ิในการฆ่าเช้ือจุลชีพได้หลายชนิด แต่จากการศึกษาพบว่า
แคลเซียมไฮดรอกไซดไ์ม่สามารถก าจดัเช้ือ E. faecalis และ C. albicans ไดด้งันั้นจึงไดมี้การน าสาร
คลอร์เฮ็กซิดีน (Chlorhexidine, CHX) มาใชเ้ป็นสารใส่ในคลองรากฟันเน่ืองจากมีฤทธ์ิตา้นเช้ือจุล
ชีพแบบกวา้ง สามารถคงฤทธ์ิตา้นเช้ืออยูไ่ดน้านภายหลงัลา้งสารออกไป อีกทั้งมีความเป็นพษินอ้ย 
แต่อยา่งไรก็ตามยงัมีขอ้จ ากดัในการใชง้านเน่ืองจากไม่สามารถใชร่้วมกบัโซเดียมไฮโปคลอร์ไรด์
(NaOCl) ซ่ึงเป็นสารที่ใชใ้นการลา้งคลองรากฟันได ้ 

ปัจจุบนัซิลเวอร์ (Silver, Ag) ถูกพฒันามาใชใ้นงานวิทยาศาสตร์หลายๆดา้น ทั้ง
ทางดา้นการแพทยแ์ละดา้นทนัตกรรม เน่ืองจากซิลเวอร์มีความเป็นพษิน้อย มีฤทธ์ิในการฆ่าเช้ือได้
แบบกวา้ง โดยสามารถฆ่าได้ทั้งเช้ือแบคทีเรียและเช้ือรา ดังนั้ นจึงตอ้งการพฒันาซิลเวอร์ที่มี
คุณสมบติัดงักล่าวมาเป็นสารใส่ในคลองรากฟันเพือ่ลดขอ้จ ากดัของการใชค้ลอร์เฮ็กซิดีน แต่การที่
จะน าซิลเวอร์มาใชง้านในคลองรากฟันดงักล่าวจ าเป็นตอ้งอาศยัตวัน าส่งสารซ่ึงพบวา่ตวัน าส่งสาร 
MP (polyethylene glycol or macrogol + propylene glycol) และ P407 (poloxamer 407) มีคุณสมบตัิ
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ตามที่ตอ้งการส าหรับน าสารใส่ในคลองรากฟัน ดงันั้นการศึกษาน้ีจึงมีวตัถุประสงคเ์พือ่เปรียบเทียบ
ความสามารถในการตา้นเช้ือของสารประกอบซิลเวอร์ชนิดต่างๆ ไดแ้ก่ซิลเวอร์คอมเพลก็ซ์ (silver 
complex), ซิลเวอร์ออกไซด์ (silver oxide; Ag2O) และซิลเวอร์ไนเตรต (silver nitrate; AgNO3) ซ่ึง
ผสมกบัตวัน าส่งสารสองชนิดคือ โพลอกซาเมอร์ 407 และมาโครกอลผสมโพรพิลีนไกลคอลต่อ
เช้ือ E. faecalis และเช้ือ C. albicans ในสภาวะเจริญอยูแ่บบเด่ียว (planktonic) เปรียบเทียบกบั 2% 
คลอร์เฮ็กซิดีนเจล (ยีห่อ้Consepsis®V) ดว้ยวธีิ Agar well diffusion method 

จากนั้นจึงเลือกสารประกอบซิลเวอร์ที่ผสมกบัตวัน าส่งสารแลว้ให้ผลในการตา้น
เช้ือจุลชีพได้ดีที่ สุดมาท าการศึกษาต่อ โดยท าการศึกษาประสิทธิภาพในการต้านเช้ือและ
ประสิทธิภาพในการคงฤทธ์ิของสารต่อเช้ือ E. faecalis และเช้ือ C. albicans เม่ือใชเ้ป็นสารใส่ใน
คลองรากฟันในแบบจ าลองฟันมนุษย ์ผลการศึกษา agar well diffusion method พบว่าสารประกอบ
AgNO3 เม่ือผสมตัวน าส่งสารมีประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือทั้ ง E. faecalis และ C. albicans ใน
สภาวะเจริญอยูแ่บบเด่ียวไดดี้ที่สุด รองลงมาคือ Ag2O และsilver complex ตามล าดบั โดยสังเกตได้
จากโซนยบัย ั้งของสารที่มากกว่ากลุ่มอ่ืน ผลการทดสอบประสิทธิภาพการตา้นเช้ือในแบบจ าลอง
ฟันที่เช้ืออยูใ่นสภาวะแผน่ชีวภาพ (biofilm) พบวา่กลุ่มทดสอบ MP+AgNO3 มีประสิทธิภาพในการ
ตา้นเช้ือ E. faecalis ได้ดีกว่ากลุ่มทดสอบ P407+AgNO3, MP, P407 และ control ตามล าดบั แต่ยงั
ด้อยกว่า  Consepsis®V ส่วนประสิทธิภาพในการต้านเ ช้ือ C. albicans พบว่ากลุ่มทดสอบ 
MP+AgNO3 มีประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือได้ดีเทียบเท่า Consepsis®V และสามารถตา้นเช้ือได้
ดีกว่า P407+AgNO3, MP, P407 และ control ตามล าดับ ส่วนการศึกษาการคงฤทธ์ิของสาร พบว่า
สารประกอบ AgNO3 ผสมกบัตวัน าส่งสารที่ใชใ้นการศึกษาน้ีไม่พบการคงฤทธ์ิของสารตั้งแต่วนัที่
สองของการศึกษา  

ดงันั้นผลจากการศึกษาคุณสมบติัในการตา้นเช้ือจุลชีพในแบบจ าลองฟันมนุษย์
แสดงให้เห็นว่าสารประกอบ AgNO3 ผสมกับตวัน าส่งสาร MP สามารถน ามาพิจารณาใช้เป็น
ทางเลือกในการก าจดัเช้ือในคลองรากฟันมนุษยไ์ดแ้ต่ตอ้งท าการศึกษาในสภาวะเลียนแบบในช่อง
ปากก่อนการน ามาใชจ้ริงในทางคลินิก 

 
 
 
 
 

 



(7) 

  
 
 
 
 

 
 

Thesis Title Comparison of Antimicrobial Activity and Substantivity of Silver 
Compounds in Poloxamer 407 Gel and in Macrogol Mixed with 
Propylene Glycol as an Intracanal Medicament 

Author   Miss Nipapen  Kanput 
Major Program  Oral Health Sciences 
Academic Year  2018 

ABSTRACT 

The failure of root canal treatment caused by many factors for example, tooth with 
persistent infection, improper quality of root canal filling material, complication occurred between 
root canal treatment or improper coronal restoration. Moreover, another factor that affects the 
failure is microorganisms. Most common microorganisms in case of failed endodontic treatment 
are Enterococcus faecalis (E. faecalis) and Candida albicans (C. albicans).  So during a root canal 
procedure, the tooth need medicament in order to inhibit growth and eliminate the amount of 
microbes during treatment. 

Calcium hydroxide Ca(OH)2 is the most common medicament has been used in 
endodontics because of wide range of antimicrobial activity but from previous study found that 
Ca(OH)2 less effective against E. faecalis and C. albicans. Thus, chlohexidine has started to be used 
as an intracanal medicament due to board spectrum antimicrobial effect, substantivity to dentin and 
low toxicity but chlohexidine has limitation in use because it can interact with sodium hypochlorite 
that is the most commonly used as irrigant in root canal treatment and will result in the formation 
of para chloroaniline (PCA) sediment. 

Nowadays silver has been used in both medicine and dentistry because of its broad 
spectrum of antimicrobial properties and low toxicity. From these properties of silver so we want 
to develop as a medicament in root canal to reduce the limitations of the use of chlohexidine. To 
use silver as an intracanal medicament is required the vehicle. Therefore this study consider using 
macrogol or polyethelene glycol mixed with propylene glycol (MP) and poloxamer 407 (P407) 
because the desired properties for vehicle of intracanal medicament. The objective of this study is 
to compare antimicrobial activity and substantivity of silver compounds in P407 and in 
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macrogolmixed with propylene glycol as an intracanal medicament. This study examine 
antimicrobial activity of E. faecalis and C. albicans in planktonic condition among silver complex, 
silver oxide (Ag2O) and silver nitrate (AgNO3) in P407 and in macrogol mixed with propylene 
glycol compared with 2% chlohexidine gel (Consepsis® V) with agar well diffusion method and 
select silver compound that the most antimicrobial activity effect when mixed with vehicles for the 
further study in antimicrobial activity and substantivity in tooth model. 

Result from agar well diffusion method found that AgNO3 is the most 
antimicrobial activity effect in both E. faecalis and C. albicans in planktonic condition follow by 
Ag2O and Ag-complex respectively. 

The  result antimicrobial activity in tooth model found MP+AgNO3 is the most 
antimicrobial activity effect same as Consepsis® V in C. albicans but in E. faecalis the antimicrobial 
activity effect less than Consepsis® V.  

The result of antimicrobial substantivityfound that AgNO3 in P407 and in 
macrogol mixed with propylene glycol dose not have substantivity effect in 2 days after study 

From antimicrobial activity result suggest that AgNO3in MP can be used as an 
intracanal medicament in root canal. 
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ขอขอบพระคุณคณะกรรมการสอบวทิยานิพนธท์ุกท่าน ที่ใหแ้นวคิด ขอ้เสนอแนะ
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ขอขอบพระคุณภาควชิาโอษฐวิทยา คณะทนัตแพทยศาสตร์ และเจา้หนา้ที่ประจ าภาควชิาทุกท่าน ผู ้
คอยช่วยเหลือ อ านวยความสะดวกในดา้นอุปกรณ์และสถานที่ส าหรับท าวจิยั 

ขอขอบพระคุณ ดร. นันทิยา พาหุมนัโต ส าหรับค าแนะน า ขอ้คิดเห็น และความ
ช่วยเหลือต่างๆที่เป็นประโยชน์ต่องานวิจยัคร้ังน้ี อีกทั้งยงัได้สละเวลาอันมีค่าในการตรวจและ
แกไ้ขขอ้บกพร่องตลอดการท าวจิยั จนงานวจิยัผา่นพน้มาไดด้ว้ยดี 

ขอขอบพระคุณพี่ๆ น้องๆ เจ้าหน้าที่คลินิกบัณฑิต 1 คณะทันตแพทยศาสตร์ 
มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ทุกท่าน ผูค้อยช่วยเหลือ สนบัสนุน และอ านวยความสะดวกในการท า
วจิยัทุกดา้น 

ขอขอบพระคุณผูอ้  านวยการโรงพยาบาลหนองสองหอ้ง ทนัตแพทยแ์ละเจา้หนา้ที่
ทุกท่านในฝ่ายทนัตกรรมโรงพยาบาลหนองสองห้อง จ.ขอนแก่น ที่ใหก้ารสนับสนุนการลาศึกษา
ต่อในคร้ังน้ี 

ทา้ยน้ีขอกราบขอบพระคุณ บิดา มารดา ที่ไดใ้หก้ารสนบัสนุน ใหก้ าลงัใจมาตลอด 
จนการท าวิทยานิพนธ์เล่มน้ีส าเร็จลุล่วงได้ด้วยดี ประโยชน์และความรู้ที่ได้จากงานวิจยัเล่มน้ี 
ผูเ้ขียนขอมอบแด่ทุกๆท่านที่เก่ียวขอ้ง 
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บทที ่1 

บทน า 

บทน าต้นเร่ือง 

การติดเช้ือภายในระบบคลองรากฟันเป็นสาเหตุหลกัของการอกัเสบของเน้ือเยือ่
ใน (dental pulp) และการอักเสบของเน้ือเยื่อบริเวณรอบปลายรากฟัน (periapical tissue) หัวใจ
ส าคญัในการรักษาคลองรากฟันคือ การก าจดัเช้ือและการป้องกนัการติดเช้ือภายในระบบคลองราก
ฟัน (root canal system) โดยการใช้เคร่ืองมือท าความสะอาดคลองรากฟันด้วยวิธีกล (mechanical 
instrumentation) ร่วมกบัการใชน้ ้ ายาฆ่าเช้ือล้างคลองรากฟัน (irrigation) แต่อย่างไรก็ตามการใช้
เคร่ืองมือขยายร่วมกับการใช้น ้ ายาฆ่าเช้ือล้างคลองรากฟันพบว่ายงัคงมีเช้ือหลงเหลืออยู่ภายใน
คลองรากฟัน อาจเน่ืองมาจากระบบคลองรากฟันมีความซับซอ้นและเขา้ถึงไดย้าก ซ่ึงอาจท าใหเ้กิด
ความลม้เหลวภายหลงัการรักษาคลองรากฟันได ้ดงันั้นการใชส้ารใส่ในคลองรากฟัน (intracanal 
medication) จึงมีความจ าเป็นเพื่อช่วยลดปริมาณเช้ือภายในระบบคลองรากฟันที่หลงเหลืออยู ่หรือ
ในบางกรณีที่การรักษาคลองรากฟันไม่สามารถท าให้เสร็จไดใ้นคร้ังเดียว การใส่สารในคลองราก
ฟันยงัเป็นการช่วยยบัย ั้งการเจริญเติบโตและการเพิม่จ  านวนของเช้ือระหวา่งการรักษาไดด้ว้ย 

จากอดีตจนถึงปัจจุบนัมีการใชส้ารหลายชนิดใส่ในคลองรากฟันเช่น สารฟีนอล 
(phenol), แคลเซียมไฮดรอกไซด์ (calcium hydroxide), คลอร์เฮกซิดีน (chlorhexidine) และยา
ปฏิชีวนะ (antibiotics) ซ่ึงแต่ละชนิดมีขอ้ดีและขอ้จ ากดัแตกต่างกนัไป โดยสารที่นิยมใชม้ากที่สุด
ในปัจจุบนัคือ แคลเซียมไฮดรอกไซดซ่ึ์งเป็นสารประกอบที่มีลกัษณะเป็นผงสีขาวหรือเป็นผลึกใส 
ไม่มีสี เม่ือท าปฏิกิริยาจะแตกตวัได้แคลเซียมอิออน (Ca2+) และไฮดรอกซิลอิออน (OH-) ท  าให้มี
คุณสมบติัความเป็นด่างที่ค่อนขา้งสูงคือมี pH ประมาณ 12.5-12.8 ซ่ึงท าให้แบคทีเรียไม่สามารถ
ด ารงชีวิตอยูไ่ด ้แต่เน่ืองจากหลายการศึกษาพบวา่แคลเซียมไฮดรอกไซด์ไม่สามารถก าจดัเช้ือเอ็น
เทอโรคอคคัสฟีคาลิส (Enterococcus faecalis, E. faecalis) ซ่ึงเป็นเช้ือที่พบได้บ่อยในการรักษา
คลองรากฟันที่ลม้เหลว (endodontic treatment failure)1,2 เน่ืองจากเช้ือมีคุณสมบติัหลายประการที่
ท  าให้เช้ืออยู่รอดในคลองรากฟันได้เช่น สามารถคงอยู่ในภาวะที่ขาดอาหารได้เป็นเวลานาน 
สามารถสร้างแผน่ชีวภาพ (biofilm) ที่ท  าให้ตา้นต่อยาหรือสารที่มีฤทธ์ิตา้นเช้ือไดม้ากกวา่ปกติ อีก
ทั้งสามารถทนต่อภาวะความเป็นด่างสูง เน่ืองจากมีกระบวนการโปรตอนป๊ัม (proton pump) ท าให ้
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สามารถคงสมดุลของระดบัความเป็นกรดและด่างภายในเซลลไ์ด้3 เช้ืออีกชนิดหน่ึงที่พบไดบ้่อยใน
กรณีการรักษาคลองรากฟันลม้เหลวคือ Candida albicans (C. albicans)4,5 โดยจากการศึกษาพบว่า
เช้ือรา C. albicans สามารถทนต่อฤทธ์ิของแคลเซียมไฮดรอกไซด์ที่นิยมใชเ้ป็นสารใส่ในคลองราก
ฟันได้6 นอกจากนั้นการใส่แคลเซียมไฮดรอกไซด์ในคลองรากฟันระยะเวลานานยงัเป็นการเพิ่ม
โอกาสของการแตกหกัของเน้ือฟันดว้ย7 

ดงันั้นในปัจจุบนัจึงมีการศึกษาเพื่อพฒันาสารที่มีคุณสมบตัิที่เหมาะสมในการ
น ามาเป็น intracanal medicament ต่อไป 

คลอร์เฮ็กซิดีน (chlorhexidine, CHX) เป็นสารกลุ่ม bisbiguanide ที่มีประจุบวก ซ่ึง
มีคุณสมบติัในการตา้นเช้ือจุลชีพไดห้ลายชนิด (broad spectrum)8 การศึกษาพบวา่คลอร์เฮ็กซิดีนที่ 
ความเขม้ขน้ 2% มีฤทธ์ิในการฆ่าเช้ือที่อยูภ่ายในคลองรากฟันไดห้ลายชนิด9,10 ทั้งเช้ือ S. aureus,  
C. albicans, E. faecalisและ P. aureginosa11 นอกจากนั้นจากการศึกษาความสามารถคงฤทธ์ิในการ
ตา้นจุลชีพ (antimicrobial substantivity) พบว่าภายหลังการลา้งสารคลอร์เฮ็กซิดีนออกไป สารจะ
ยงัคงมีฤทธ์ิในการตา้นจุลชีพได ้เน่ืองมาจากโมเลกุลซ่ึงเป็นประจุบวกของคลอร์เฮ็กซิดีนสามารถ
จบักบัเน้ือฟันได้12 โดยความสามารถในการคงฤทธ์ิจะขึ้นกบัระยะเวลาที่สารสมัผสักบัเน้ือฟัน13 จาก
การศึกษาของ Komorowski และคณะที่ไดศ้ึกษาในฟันววั พบวา่การใส่คลอร์เฮ็กซิดีนในคลองราก
ฟันเป็นระยะเวลา 7 วนั สารจะมีความสามารถในการคงฤทธ์ิได้ตลอดระยะเวลา 21 วนั จึงได้
ขอ้สรุปใหใ้ชค้ลอร์เฮ็กซิดีนเป็นสารใส่ในคลองรากฟันเป็นระยะเวลาอยา่งนอ้ย 7 วนั14 

ถึงแมว้า่คลอร์เฮ็กซิดีนจะมีประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือทั้งการติดเช้ือในคลองราก
ฟันแบบทุติยภูมิ (secondary infection) และการติดเช้ือยืดเยื้อ (persistentinfection) ได้ดี แต่ก็ยงัมี
ขอ้จ ากดัการน ามาใชง้านในคลองรากฟันเน่ืองจากไม่สามารถใชร่้วมกบัน ้ ายาโซเดียมไฮโปคลอร์
ไรด์ (sodium hypochlorite, NaOCl) ซ่ึงเป็นน ้ ายาที่นิยมใชใ้นการลา้งคลองรากฟันได ้โดยพบว่าจะ
เกิดปฏิกิริยากนัไดเ้ป็นตะกอนสีสม้เรียกวา่ parachloroaniline (PCA)15 ตะกอนดงักล่าวท าใหเ้กิดการ
ติดสีของเน้ือฟัน16 ล้างออกยากส่งผลต่อการปิดผนึก (seal) ของวสัดุอุดคลองรากฟัน17 และจาก
การศึกษาในสัตวท์ดลองพบว่าตะกอนดงักล่าวมีความเป็นพษิและเป็นสารก่อมะเร็งดว้ย18 เพื่อเป็น
การลดขอ้จ ากดัดงักล่าว จึงไดมี้การพยายามพฒันาสารตวัอ่ืนที่มีประสิทธิภาพเหมาะสมที่จะน ามา
เป็นสารตา้นเช้ือในคลองรากฟัน 
ปัจจุบนัมีสารที่น่าสนใจส าหรับจะน ามาพฒันาเป็นสารใส่ในคลองรากฟันไดแ้ก่ ซิลเวอร์ (silver) 
หรืออนุภาคเงิน ซ่ึงเป็นโลหะอนุภาคขนาดเล็ก มีฤทธ์ิในการฆ่าเช้ือแบบกวา้ง (broad spectrum)มี
ความเป็นพษิต ่า และเขา้กนัไดดี้กบัเน้ือเยือ่ (Biocompatibility)19  จึงถูกพฒันามาใชใ้นงาน
วทิยาศาสตร์หลายๆ ดา้น ทั้งทางดา้นการแพทยแ์ละดา้นทนัตกรรม ในดา้นทนัตกรรมมี 
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การน าซิลเวอร์ไนเตรต (AgNO3) มาใชป้้องกนัและหยดุย ั้งฟันผทุั้งในฟันแทแ้ละฟันน ้ านม20 การน า
สารละลายซิลเวอร์มาใชส้ าหรับฆ่าเช้ือในคลองรากฟัน21 และจากการศึกษาของ Lan WH ยงัแนะน า
ใหใ้ชซิ้ลเวอร์ไนเตรตส าหรับงานรักษาคลองรากฟัน22 นอกจากนั้นในหลายการศึกษายงัไดมี้การน า
ซิลเวอร์ไปผสมรวมในวสัดุทางทนัตกรรม พบว่าช่วยเพิม่ประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือไดเ้ป็นอยา่ง
ดี 

สารใส่ในคลองรากฟัน นอกจากคุณสมบติัในการตา้นเช้ือแล้วคุณสมบติัอ่ืนที่
ตอ้งการคือ ออกฤทธ์ิได้นาน แพร่กระจายเขา้สู่ท่อเน้ือฟันได้ น าเขา้สู่คลองรากและลา้งออกจาก
คลองรากฟันได้ง่าย คงสภาพและรักษาระดับความเขม้ขน้ของสารให้อยู่ในคลองรากฟันตลอด
ช่วงเวลาการรักษา และไม่รบกวนต่อเน้ือเยือ่รอบปลายรากฟัน23 ดงันั้นการที่จะน าซิลเวอร์มาใชง้าน
และมีคุณสมบติัตามที่ตอ้งการของสารใส่ในคลองรากฟัน จึงตอ้งมีการผสมซิลเวอร์กบัตวัน าส่งสาร 
(vehicle) เพือ่ใหส้ารสามารถน ามาใชเ้ป็น intracanal medicament ได ้

ในปัจจุบนัตวัน าส่งสารที่มีการน ามาใชง้านอยา่งกวา้งขวางทางการแพทยค์ือ โพ
ลอกซาเมอร์ 407 (poloxamer 407) ซ่ึงเป็นเจลเบสที่มีลกัษณะพิเศษคือ เป็นของเหลวที่อุณหภูมิต  ่า
ซ่ึงจะช่วยใหส้ามารถน าสารเขา้คลองรากฟันไดง่้าย และเปล่ียนสถานะเป็นเจลก่ึงแขง็เม่ือมีอุณหภูมิ
สูง24 ท  าใหส้ามารถคงสภาพอยูใ่นคลองรากฟันไดน้านขึ้นและช่วยปลดปล่อยสารออกมาอยา่งชา้ๆ 

ตวัน าส่งสารอีกชนิดหน่ึงที่ปัจจุบนันิยมน ามาใชผ้สมกบัยาปฏิชีวนะส าหรับน ายา
ใส่ในคลองรากฟันคือ โพลีเอทิลีน ไกลคอล (polyethylene glycol) หรือมาโครกอล (macrogol) 
ผสมกบัโพรพลีินไกลคอล (propylene glycol) ช่ือยอ่ MP25,26 เป็นตวัน าส่งสารที่ถูกน ามาใชใ้นทาง
ทนัตกรรมคร้ังแรกโดย Takushige และคณะ26 โดยผสมกนัในอตัราส่วน 1:1 ให้มีลกัษณะเป็นขี้ผึ้ง 
(ointment) ส าหรับน ายาปฏิชีวนะใส่ในฟันน ้ านมเพือ่รักษาการติดเช้ือ19,27 

จากที่กล่าวมาถึงซิลเวอร์ที่มีประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือไดท้ั้งแบคทีเรียและเช้ือ
รา และตวัน าส่งสารทั้งสองชนิดที่มีคุณสมบติัที่เหมาะสมส าหรับน าสารใส่ในคลองรากฟันจึงน ามา
สู่การศึกษาในคร้ังน้ี คือการผสมซิลเวอร์กับตวัน าส่งสารทั้งสองชนิดใส่ในคลองรากฟัน โดยมี
วัตถุประสงค์การศึกษาเพื่อเปรียบเทียบประสิทธิภาพในการต้านเช้ือและการคงฤทธ์ิของ
สารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซาเมอร์ 407 กบัสารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพิลีน
ไกลคอลเม่ือใชเ้ป็นสารใส่ในคลองรากฟัน  
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การทบทวนวรรณกรรม  

การติดเช้ือในคลองรากฟัน 

การติดเช้ือภายในคลองรากฟันมีลักษณะจ าเพาะโดยชนิดของแบคทีเรียที่พบ
ภายในคลองรากฟันแตกต่างไปจากภายในช่องปากทัว่ไปแบคทีเรียภายในคลองรากฟันสามารถพบ
ได้ทั้ งภายในคลองรากฟันหลัก คลองรากฟันแขนง (accessory canal) และภายในท่อเน้ือฟัน 
(dentinal tubule) ซ่ึงมีขนาดเล็กนอกจากนั้นยงัพบแบคทีเรียเจริญอยูบ่ริเวณเคลือบรากฟันดา้นนอก
ของผวิรากฟันอีกดว้ย แบคทีเรียภายในคลองรากฟันมีทั้งที่เจริญอยูแ่บบเด่ียว (planktonic) เกาะกลุ่ม
กนัหรือการเจริญอยูร่่วมกนัเป็นลกัษณะของแผน่ชีวภาพ 

ในการติดเช้ือปฐมภูมิ  (primary infection) มักพบจุลชีพชนิดแอนแอโรบส์  
(obligate anaerobe) แตกต่างจากการติดเช้ือภายในคลองรากฟันที่เกิดความล้มเหลวภายหลงัการ
รักษาที่มกัพบจุลชีพไม่ชอบออกซิเจน (facultative anaerobe) กลุ่มที่พบมากคือเอ็นเทอโรคอคคสัฟี
คาลิสและพรีโวเทลลาบคัคี (Prevotella buccae) สาเหตุที่ท  าให้ปริมาณเช้ือและชนิดของแบคทีเรีย
ภายในคลองรากฟันระหวา่งการติดเช้ือชนิดปฐมภูมิกบัทุติยภูมิมีความแตกต่างกนันั้นอาจเน่ืองจาก
ขั้นตอนการรักษาคลองรากฟันทั้งทางกลและเคมีท าให้ปริมาณจุลชีพลดลงและสภาวะแวดลอ้มที่
ไม่เอ้ือต่อการเจริญเติบโตของเช้ือจุลชีพภายหลงัการรักษาคลองรากฟันท าใหมี้เช้ือเพยีงไม่ก่ีชนิดที่
มีชีวิตรอดอยูไ่ด้ส่วนความลม้เหลวในการรักษาคลองรากฟันนั้นอาจมีสาเหตุจากการคงเหลืออยู่
ของเช้ือจุลชีพภายในคลองรากฟัน ทั้งน้ี อาจเกิดจากปัจจยัที่ส าคญัหลายประการเช่น ความซบัซอ้น
ของระบบคลองรากฟัน คุณภาพของการฆ่าเช้ือในขั้นตอนต่างๆ ที่ไม่มีประสิทธิภาพเพียงพอหรือ
ความทนทานของเช้ือในคลองรากฟันซ่ึงอาจเกิดจากคุณสมบติัของเช้ือหลายๆ ประการได้แก่
ความสามารถในการด ารงอยูใ่นสภาวะที่ไม่เอ้ือต่อการเจริญเติบโต การสร้างแผน่ชีวภาพโดยไม่ตอ้ง
พึ่งพาแบคทีเรียชนิดอ่ืนและที่ส าคญัคือ มีความสามารถในการรุกล ้ าแทรกตวัเขา้ไปอยูใ่นชั้นของท่อ
เน้ือฟันลึกๆ ซ่ึงท าใหก้ารก าจดัเช้ือดงักล่าวดว้ยวธีิกลหรือวธีิเคมียากขึ้นตามไปอีกดว้ย 

การติดเช้ือในคลองรากฟันอาจแบ่งไดเ้ป็น 3 ประเภทจ าแนกตามช่วงเวลาที่จุลชีพ
เขา้สู่คลองรากฟัน ดงัน้ี 

1.การติดเช้ือปฐมภูมิ (primary infection) เป็นการติดเช้ือจุลชีพตั้งแต่ก่อนได้รับ
การรักษาคลองรากฟัน โดยจุลชีพอาจเป็นสาเหตุท าให้เน้ือเยือ่ในตาย หรืออาจเขา้สู่คลองรากฟัน
ภายหลงัจากที่เน้ือเยือ่ในตายแลว้ มกัพบเช้ือกลุ่มแฟคคลัเททีฟ แอนแอโรบส์ (facultative anaerobe) 
ในระยะแรก ต่อมาเช้ือส่วนใหญ่ที่พบจะเป็นกลุ่มแอนแอโรบส์ (anaerobe) เช้ือที่มกัพบคือ  
กลุ่มแกรมลบ เช่น Fusobacterium, Dialister, Porphyromonas, Prevotella, Tannerella, Treponema, 
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Campylobacter และ Veillonella กลุ่มแกรมบวก เช่น Parvimonas, Filifactor, Pseudoramibacter, 
Actinomyces, Peptostreptococcus, Streptococcus, Propionibacterium และ Eubacterium ส่วนฟันที่
มีการติดเช้ือท าให้มีการตายของเน้ือเยือ่ในร่วมกับมีรอยโรครอบปลายรากฟันและมีอาการปวด
มั ก จ ะ พ บ เ ช้ื อ  Bacteroidesmelaninogenicus แ ล ะ อ า จ พ บ  Peptostreptococcusanaerobius, 
Campylobacter sputorum, Peptostreptococcus micros และ Eubacterium ได ้

2.การติดเช้ือทุติยภูมิ (secondary infection) เป็นการติดเช้ือภายหลังจากเร่ิมรักษา
คลองรากฟันไปแลว้ โดยจุลชีพอาจเขา้สู่คลองรากฟันขณะรักษา ระหว่างการนัดแต่ละคร้ัง หรือ
ภายหลงัการอุดคลองรากฟันไปแลว้ เช่น การมีเช้ือหลงเหลืออยูใ่นรอยผ ุแผ่นยางกนัน ้ าลายร่ัว การ
ใชเ้คร่ืองมือหรือน ้ ายาที่ปนเป้ือน วสัดุอุดแตกหรือร่ัว เกิดฟันผซุ ้ าหรือฟันแตกหกั 

3.การติดเช้ือยดืเยื้อ (persistent infection) เป็นการติดเช้ือที่เก่ียวขอ้งกบัจุลชีพซ่ึงมี
ความทนทานต่อกระบวนการก าจดัเช้ือที่ใชส้ าหรับการรักษาคลองรากฟัน จุลชีพดงักล่าวอาจเขา้สู่
คลองรากฟันแบบปฐมภูมิ หรือทุติยภูมิก็ได ้ในทางปฏิบติันั้นการติดเช้ือทุติยภูมิและการติดเช้ือ
ยดืเยือ้มกัจะแยกกนัไม่ออก และเป็นสาเหตุของการติดเช้ือเร้ือรัง ซ่ึงมกัท าใหก้ารรักษาคลองรากฟัน
ลม้เหลว  

การรักษาคลองรากฟันที่เกิดความลม้เหลว มีสาเหตุจากทั้งการติดเช้ือทุติยภูมิและ
การติดเช้ือยดืเยื้อมกัจะประกอบดว้ยเช้ือเพยีงไม่ก่ีชนิด ส่วนใหญ่เป็นแบคทีเรียแกรมบวก ชนิดแฟค
คลัเททีฟ แอนแอโรบส์ ซ่ึง Enterococcus faecalis เป็นเช้ือแบคทีเรียที่พบบ่อยที่สุดในกรณีการ
รักษาคลองรากฟันลม้เหลวนอกจากน้ีบางกรณีอาจพบเช้ือราไดบ้า้ง โดยเช้ือราที่มกัพบในกรณีที่
รักษาคลองรากฟันลม้เหลวคือ Candida albicans 

Enterococcus faecalis 

Enterococcus species เป็นเช้ือกลุ่มแฟคคัลเททีฟ แอนแอโรบส์ ( facultative 
anaerobes) แกรมบวก รูปร่างกลม หรือรี ซ่ึงสามารถเจริญเติบโตได้ทั้ งในสภาวะที่มีหรือไม่มี
ออกซิเจน ในภาวะที่มีออกซิเจนการเจริญเติบโตจะเป็นแบบออกซิเดชนั (oxidation) ส่วนในภาวะที่
ขาดออกซิเจนก็สามารถเจริญเติบโตแบบเฟอร์เมนเทชนั (fermentation) พบไดท้ัว่ไปในธรรมชาติ 
(ดิน น ้ า อาหาร) และในระบบทางเดินอาหารของมนุษย ์ซ่ึงสปีช่ีส์หลักๆ ที่พบคือ Enterococcus 
faecalis (E. faecalis ) และ Enterococcus faecium (E. faecium) นอกจากน้ียงัสามารถพบในระบบ
สืบพนัธุข์องเพศหญิงไดด้ว้ย28 

E. faecalis เป็นเช้ือที่มกัพบในกรณีของการติดเช้ือยดืเยื้อ1,29 โดยมีสมมุติฐานที่น่า
เป็นไปไดค้ือ30 
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1. E. faecalis เป็น primary colonizer ในฟันที่ติดเช้ือในคลองรากฟัน และเน่ืองจาก
เป็นเช้ือที่สามารถทนต่อสารที่มีฤทธ์ิตา้นเช้ือที่ใชใ้นระหว่างการรักษาและสามารถคงมีชีวิตอยูไ่ด้
ในภาวะแวดลอ้มที่ไม่เหมาะสม เช่น ภาวะเป็นด่างสูง (extrerme alkaline) และ salt concentration 
ท าใหเ้ช้ือสามารถมีชีวติอยูไ่ดแ้มไ้ดรั้บการรักษาคลองรากฟันไปแลว้  

2. E. faecalis เป็นเช้ือฉวยโอกาส ที่เขา้มาในคลองรากฟันภายหลงัการรักษาคลอง
รากฟันแลว้ (opportunistic canal invaders) เน่ืองจากมีหลายการศึกษาที่พบว่าการติดเช้ือในคลอง
รากฟันปฐมภูมิมีปริมาณ E. faecalis ที่ต  ่าและแทบไม่พบในรอยโรคฟันผ ุนอกจากน้ีในการศึกษาที่
ท  าการเก็บน ้ าลายมนุษยม์าทดสอบ พบวา่ 21.8% ตรวจพบ E. faecalis และไม่พบเลยในผูท้ี่มีสุขภาพ
ช่องปากที่ดี ซ่ึงแสดงถึงว่า E. faecalis ไม่ไดเ้ป็นเช้ือประจ าถ่ินที่ปรากฏอยู่ตลอดเวลาในช่องปาก 
ปัจจุบนัยงัไม่ทราบถึงกระบวนการที่เช้ือชนิดน้ีท าให้รอยโรคปลายรากฟันไม่หายอยา่งชดัเจนแต่
พบวา่ E. faecalis สามารถคงอยูใ่นภาวะที่ขาดอาหาร (starvation) ไดเ้ป็นเวลานาน โดยสามารถคง
อยูใ่นภาวะที่ขาดอาหาร (glucose-limited และ phosphate-limited media) ไดน้านกว่า 4 เดือน และ
หากมีซีรัมที่มาจาก alveolar bone และเอ็นยดึปริทนัต ์แมเ้พียง 1% ก็สามารถเจริญเติบโตได ้จึงอาจ
เป็นสาเหตุที่ท  าใหมี้รอยโรครอบปลายรากฟันแมท้  าการรักษาคลองรากฟันไปแลว้31นอกจากนั้นเช้ือ
ชนิดน้ียงัสามารถเขา้ไปในท่อเน้ือฟัน6,32,33 และสามารถยึดเกาะกับคอลลาเจนชนิดที่ 1 (type I 
collagen) ในเน้ือฟัน โดยการผลิต serine protease, gelatinase และ collagen-binding protein อีกทั้ง
ซีรัมจากเน้ือเยื่อรอบปลายรากฟัน ยงัช่วยส่งเสริมให้เกิดการยึดเกาะกับ unmineralized collagen 
ในขณะที่ซีรัมจะยบัย ั้งการยึดเกาะของ S. gordonii,S. mutans29 นอกจากนั้ นเช้ือ E. faecalis ยงั
สามารถสร้างแผ่นชีวภาพ ที่ท  าให้สามารถตา้นต่อการ phagocytosis ของระบบภูมิคุม้กันของ
ร่างกายมนุษย ์ยาหรือสารที่มีฤทธ์ิตา้นเช้ือ ไดม้ากกว่าปกติถึง 1,000 เท่า โดย E. faecalis ในคลอง
รากฟันสามารถสร้างแผ่นคราบจุลินทรียไ์ด้ในระยะเวลาเพียง 2 วนัแม้ว่าจะมีการใส่สารตา้นเช้ือ 
(intracanal medication) หรือไม่ก็ตาม และเม่ือเวลาผ่านไป 86 วนั ก็ยงัคงสามารถมีชีวิตอยูไ่ด้3 อีก
ทั้งแมอ้ยูใ่นภาวะความเป็นด่างสูง E. faecalis ก็ยงัสามารถด ารงชีวิตอยูไ่ดเ้น่ืองจากมีกระบวนการ
โปรตอนป๊ัมที่น าโปรตอนเขา้สู่เซลล์ ผ่านทาง cytoplasmic membrane ท าให้สามารถคงสมดุลของ
ระดบัความเป็นกรดและด่างภายในเซลล์ได้34 ดงันั้นการใส่แคลเซียมไฮดรอกไซด์ในคลองรากฟัน
จึงไม่มีประสิทธิภาพเพยีงพอต่อการก าจดัเช้ือชนิดน้ี ซ่ึงลกัษณะดงักล่าวขา้งตน้ อาจเป็นเหตุผลที่ท  า
ให ้E. faecalis สามารถอยูร่อดเป็นเช้ือก่อโรคในการรักษาคลองรากฟันที่ลม้เหลวได ้ 
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Candida albicans 

Candida albicans (C. albicans) เป็นเช้ือราที่มีสองรูป (dimorphic fungus) พบได้
ในช่องปาก ระบบทางเดินอาหารของมนุษยแ์ละสัตว์6 สืบพนัธุ์โดยไม่อาศยัเพศ (asexual diploid 
fungus) จัดอยู่ในตระกูล  Cryptococcaceae ใน class Deuteromycetes หรือ  Fungi imperfecti ใน 
Kingdom Myceteae เช้ือรา C. albicans สามารถเจริญเติบโตได้ในอาหารเล้ียงเช้ือซ่ึงมีอุณหภูมิ
ระหว่าง 20-40 องศาเซลเซียส และมีค่า pH ประมาณ 2-8 โคโลนีของเช้ือมีลกัษณะทึบแสง ขุ่น สี
ขาวครีม (cream-colored colonies) เช้ือรา C. albicans สามารถเปล่ียนแปลงตวัเองได้หลายรูปร่าง 
ตั้งแต่ ยสีต ์(yeast cell) เซลล์หน่อ (budding yeast cell) สายราเทียม (pseudohyphae) สายราแทแ้ละ
คลาไมโดสปอร์ (true hyphae และ clamydospores) แต่ละรูปร่างมีลกัษณะดงัน้ี คือ 

- ยสีต ์เป็นเซลเดียว มีลกัษณะรูปร่างกลม-รี มีขนาดเสน้ผ่านศูนยก์ลางประมาณ 3-
5 ไมโครเมตร ในภาวะน้ี ยสีตจ์ะสืบพนัธุ์แบบไม่อาศยัเพศ โดยการแตกหน่อ ซ่ึงลกัษณะที่พบ จะ
เป็นเซลลเ์ล็กๆ ติดกบัเซลลแ์ม่ เรียกวา่เซลลห์น่อ 

- สายราเทียม เกิดจากการเจริญเติบโตของเซลล์หน่อ ที่ยดืตวัยาวออกและต่อกัน
เป็นสายโดยไม่มีผนงักั้น 

- สายราแท ้เกิดจากการงอกของ germ tube จากเซลล์ยสีต ์ซ่ึงเม่ือ germ tube งอก
ยาวขึ้นไปเร่ือยๆ จะมีผนังแบ่งกั้นเซลลเ์กิดขึ้น โดยปกติสายราจะมีความยาวไม่จ ากดั เม่ือสายรายาว
มากๆ จะไขวก้นัไปมาเรียกวา่ กลุ่มสายรา (mycelium) 

ผนังเซลล์ของยีสต์ เป็นผนังเซลล์ที่ค่อนขา้งหนา มีความหนาประมาณ 100-200 
นาโนเมตร ประกอบดว้ยส่วนประกอบหลกัคือ คาร์โบไฮเดรต 80-90% ไขมนั 2% และโปรตีน 3-
6% โดยน ้ าหนัก ผนังเซลล์ของเช้ือรา C. albicans มีบทบาทส าคญัในการยึดเกาะ (adhesion) และ
การตั้งถ่ินฐาน (colonization)  

เช้ือรา C. albicans มีความสัมพนัธก์บัการติดเช้ือในคลองรากฟันทั้งแบบปฐมภูมิ 
ทุติยภูมิ และการติดเช้ือแบบยดืเยือ้ จากหลายการศึกษา แสดงใหเ้ห็นว่าเช้ือรา C. albicans ตรวจพบ
ไดท้ั้งในฟันที่ตอ้งรักษาคลองรากฟันและฟันที่ผ่านการรักษาคลองรากฟันมาแลว้ลม้เหลว4,6,35,36

การศึกษาของ Weckwerth และคณะ6 ที่ศึกษาผลของแคลเซียมไฮดรอกไซด์ต่อเช้ือรา C. albicans
แสดงใหเ้ห็นวา่เช้ือสามารถทนต่อแคลเซียมไฮดรอกไซดท์ี่ใชเ้ป็นสารใส่ในคลองรากฟันได ้รวมทั้ง
การศึกษาของ Sen และคณะ37 ซ่ึงใช ้SEM ศึกษาฟันที่ตอ้งไดรั้บการรักษาคลองรากฟัน พบโคโลนี
ของเช้ือรา C. albicans ทั้งในส่วนผนังคลองรากฟันและพบวา่เช้ือบางส่วนมีความสามารถรุกล ้าเขา้
ไปในท่อเน้ือฟันไดด้ว้ย ดงันั้นจากความสามารถในการทนทานของเช้ือต่อแคลเซียมไฮดรอกไซดท์ี่ 
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ใชใ้ส่ในคลองรากฟันปัจจุบนั รวมถึงความสามารถของเช้ือที่เขา้ไปในท่อเน้ือฟันได ้จึงจ าเป็นตอ้งมี
การพฒันาสารส าหรับใส่ในคลองรากฟัน เพือ่ผลส าเร็จของการรักษาต่อไป 

คลอร์เฮ็กซิดนี (chlorhexidine, CHX) 

คลอร์เฮ็กซิดีนเป็นสารกลุ่มบิสไบกัวไนด์ (bisbiguanide) ที่มีประจุบวก มีสูตร
โครงสร้างดงัรูปที่ 1.1 

   รูปที่ 1.1 โครงสร้าง Chlorhexidine38 

คลอร์เฮ็กซิดีนมีฤทธ์ิยบัย ั้งเช้ือแบบกวา้ง มีผลท าลาย phospholipid bilayer ซ่ึงเป็น
องคป์ระกอบส าคญัของเยือ่หุ้มเซลล์แบคทีเรีย โดยที่ความเขม้ขน้ต ่าจะมีฤทธ์ิยบัย ั้ง (bacteriostatic 
effect) เน่ืองจากมีผลต่อเยือ่หุ้มเซลล ์และที่ความเขม้ขน้สูงจะมีฤทธ์ิ bactericidal เน่ืองจากมีผลท า
ใหเ้กิดการแตกของเซลล ์เกิดการตกตะกอนของโปรตีน และกรดนิวคลิอิก (precipitation of protein 
and nucleic acid)39 จากหลายการศึกษาแสดงให้เห็นว่าคลอร์เฮ็กซิดีนมีประสิทธิภาพในการก าจดั
เช้ือE. faecalis ไดดี้32,33,40 จากการศึกษา In vitro ของ Gomes และคณะซ่ึงเปรียบเทียบความสามารถ
ในการตา้นเช้ือ E. faecalis ของสาร NaOCl ความเขม้ขน้ร้อยละ 0.5, 1.0, 2.5, 4.0 และ 5.25 และสาร
คลอร์เฮ็กซิดีนความเขม้ขน้ร้อยละ 0.2, 1.0 และ 2.0 ในรูปแบบสารละลายและเจลเบส พบวา่สารทุก
ชนิดมีความสามารถในการก าจดัเช้ือ E. faecalis ได้38 

คลอร์เฮ็กซิดีนมีคุณสมบตัิคงฤทธ์ิในการตา้นจุลชีพ (antimicrobial substantivity) 
เน่ืองจากโมเลกุลของคลอร์เฮ็กซิดีนที่เป็นประจุบวกสามารถจบักบัเน้ือฟันได ้ท าให้ภายหลงัจากที่
ล้างสารออกไปแล้ว สารยงัคงฤทธ์ิในการต้านจุลชีพได้9 ระยะเวลาของการคงฤทธ์ิจะมีความ
แตกต่างกันไปตามรูปแบบการศึกษา รูปแบบของสาร และระยะเวลาที่สารสัมผสักับเน้ือฟัน 
การศึกษาใน in vitro พบวา่การใช ้คลอร์เฮ็กซิดีนเป็นน ้ ายาลา้งคลองรากฟันสามารถคงฤทธ์ิไดน้าน 
72 ชั่วโมง41 4 สัปดาห์42 12 สัปดาห์43 ส่วนการศึกษาใน in vivo พบว่าสามารถคงฤทธ์ิได้นาน 48 
ชัว่โมง44 และการศึกษาโดยแช่ฟันววัในคลอร์เฮ็กซิดีนพบวา่สามารถคงฤทธ์ิตา้นจุลชีพได้นาน 21 
วนั โดยการศึกษาน้ีแนะน าวา่ควรใหส้ารสมัผสักบัเน้ือฟันนานอยา่งนอ้ยเป็นเวลา 7 วนั14 

อยา่งไรก็ตามคลอร์เฮ็กซิดีนไม่สามารถใชร่้วมกบัโซเดียมไฮโปคลอร์ไรด ์ซ่ึงเป็น
น ้ ายาที่นิยมใช้ในการล้างคลองรากฟันได้ เน่ืองจากพบว่าคลอร์เฮ็กซิดีนสามารถท าปฏิกิริยากับ
โซเดียมไฮโปคลอร์ไรด ์ไดเ้ป็นสารตกตะกอนสีส้ม เรียกว่า parachloroaniline (PCA) มีโครงสร้าง
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ดงัรูปที่ 1.2 ซ่ึงสารตกตะกอนสีสม้น้ีมีผลต่อการติดสีของเน้ือฟัน16 ลา้งออกยากท าใหมี้ผลต่อการปิด
ผนึก (seal) ของวสัดุอุดคลองรากฟัน45 นอกจากน้ีตะกอน PCA ยงัมีความเป็นพษิ และเป็นสารก่อ
มะเร็งในสตัวท์ดลอง18 

                   รูปที่ 1.2 โครงสร้าง parachloroaniline 

นอกจากคลอร์เฮ็กซิดีนจะท าปฏิกิริยากบัโซเดียมไฮโปคลอร์ไรด์แลว้ ยงัสามารถ
ท าปฏิกิริยากบั Ethylene Diamine Tetra Acetic Acid (EDTA) ซ่ึงเป็นสารอีกชนิดหน่ึงที่นิยมใชใ้น
การลา้งคลองรากฟัน เกิดเป็นตะกอนเกลือสีขาวตะกอนที่เกิดขึ้นน้ียงัไม่ทราบแน่ชดัวา่เป็นตะกอน
ชนิดใด และยงัไม่ไดมี้การศึกษาถึงความเป็นพษิ 

ซิลเวอร์ (Silver, Ag) 

ซิลเวอร์หรืออนุภาคเงิน เป็นโลหะที่มีอนุภาคขนาดเล็ก ถูกน ามาใชเ้ป็นสารส ารับ
ฆ่าเช้ือ เน่ืองจากมีการศึกษาพบว่าซิลเวอร์มีฤทธ์ิในการฆ่าเช้ือแบบกวา้ง (Broad spectrum) เป็นพิษ
ต่อเซลลข์องมนุษยต์  ่า และสามารถเขา้กนัไดดี้กบัเน้ือเยือ่19 

ในปัจจุบันซิลเวอร์ได้ถูกพฒันามาใช้ในงานวิทยาศาสตร์หลายๆ ด้าน ทั้งทาง
การแพทยไ์ด้แก่ น ามาเป็นส่วนผสมในน ้ ายาหยอดตา ครีมทาแผลไฟไหม้ ผา้ปิดแผล หรือเป็น
ส่วนผสมของวสัดุทางการแพทยเ์พื่อฝังในร่างกายเช่น กระดูก สายสวนปัสสาวะ และอุปกรณ์
โรคหัวใจเพื่อช่วยในการตา้นเช้ือ19,46 ซิลเวอร์ถูกเร่ิมน ามาใชท้างทนัตกรรมตั้งแต่ปี 1800 เพื่อหวงั
ประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ และเร่ิมใชอ้ยา่งแพร่หลายในปี 1900 ก่อนที่จะมีการคิดคน้ยาปฏิชีวนะ 
(antibiotics)47 ซิลเวอร์ถูกน ามาใชใ้นงานทนัตกรรมหลายดา้น เช่น ดา้นทนัตกรรมป้องกนั ไดมี้การ
น าซิลเวอร์มาใชเ้พื่อป้องกนัและหยดุย ั้งฟันผทุั้งในฟันแท ้ฟันน ้ านม และผูป่้วยที่ฟันผรุุนแรง20 ดา้น
ทนัตกรรมบูรณะ มีการน าซิลเวอร์ผสมในวสัดุอุดฟันเรซินคอมโพสิต พบวา่มีผลทั้งในเร่ืองลดการ
ยดึเกาะของเช้ือและสามารถฆ่าเช้ือแบคทีเรียได้48 ดา้นทนัตกรรมประดิษฐ์มีการน าซิลเวอร์มาเป็น
ส่วนผสมของฐานฟันปลอม พบว่าท าใหฐ้านฟันปลอมมีคุณสมบติัในการต่อตา้นเช้ือแบคทีเรียและ

https://www.google.com/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwjEn57r_sffAhXEqI8KHfCzAJwQjRx6BAgBEAU&url=https://www.sigmaaldrich.com/catalog/substance/pchloroaniline1275710647811?lang=en&region=US&psig=AOvVaw0tin7xL_7UKJPsQfU7ZgtE&ust=1546274312144498
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เช้ือราภายในช่องปากเม่ือคนไขต้อ้งใชง้านเป็นระยะเวลานาน49 ในดา้นงานรักษาคลองรากฟันไดมี้
การแนะน าให้ใช้ซิลเวอร์เป็นสารใส่ในคลองรากฟันเพื่อก าจัดเช้ือในคลองราก21,50 และได้มี
การศึกษาโดยน าสารละลายซิลเวอร์ไนเตรทใส่คา้งในคลองรากฟันเป็นเวลา 24 ชั่วโมง พบว่า
สามารถลดเช้ือภายในคลองรากฟันไดห้ลายชนิดรวมถึงเช้ือ E. faecalis ดว้ย22 

กลไกการออกฤทธ์ิของซิลเวอร์ในการฆ่าเช้ือเกิดจากซิลเวอร์อิออนจบักบัโปรตีน
ที่ผนังเซลล์แบคทีเรียต าแหน่งหมู่ซัลฟีดริล หรือหมู่ไทออล (thiol,-SH) ซ่ึงเป็นอะมิโนแอซิดชนิด
ซิสทีน (cystine) ท าใหโ้ปรตีนผนงัเซลลมี์การแปรสภาพ (denature) เกิดความผดิปกติในการควบคุม
การขนส่งเขา้ออกของสารต่างๆ ส่งผลใหซิ้ลเวอร์อิออนสามารถผา่นเขา้ไปภายในเซลลแ์บคทีเรียได ้
และเขา้ไปจบักับ DNA ที่มีฟอสฟอรัสท าให้เซลล์แบคทีเรียไม่สามารถแบ่งตวัได ้นอกจากน้ีซิล
เวอร์อิออนยงัไปจบักบัโปรตีนที่เก่ียวขอ้งกบัขบวนการหายใจ ท าให้เซลล์แบคทีเรียตายอีกทั้งซิล
เวอร์อิออนยงัมีฤทธ์ิต่อต้านเอนม์ไซม์ (anti-enzymatic action) โดยจะยบัย ั้งการท างานของ 
proteolytic enzymes เช่น collagenase, trypsin ท าให้ขบวนการทางเคมีต่างๆในเซลลแ์บคทีเรียชา้ลง 
เพราะขาดเอนมไ์ซมใ์นการเร่งปฏิกิริยาเคมี51 สุดทา้ยคือซิลเวอร์อิออนสามารถจบักบัอะมิโนแอซิด
ชนิดกวันิน (guanine) ซ่ึงเป็นส่วนประกอบหลกัในดีเอ็นเอจึงท าให้แบคทีเรียไม่สามารถถ่ายแบบ
พนัธุกรรมได ้

ขอ้ด้อยของการใช้ซิลเวอร์คือเม่ือสัมผสักับอากาศซิลเวอร์จะท าปฏิกิริยากับ
ออกซิเจนในอากาศ เปล่ียนเป็นซิลเวอร์ออกไซด์ (silver oxide) จากนั้นซิลเวอร์ออกไซด์จะท า
ปฏิกิริยากบัไฮโดรเจนซัลไฟด ์(hydrogen sulphide) ที่อยูใ่นช่องปากเกิดเป็นซิลเวอร์ซลัไฟด์ (silver 
sulphide) และน ้ า ซ่ึงซิลเวอร์ซลัไฟดมี์สีด าหรือน ้ าตาลเขม้ท าใหเ้กิดการติดสี (black staining)52 

โพลอกซาเมอร์ 407 (Poloxamer 407, P407)53 

เป็นสารกลุ่มพอลิเมอร์ มีสีขาว ไม่มีกล่ินและรส (odorless and tasteless) มีช่ือเรียก
ไดห้ลายอยา่งเช่น lutrol, monolan, pluronic และ poloxalkol เป็นตน้ มีช่ือทางเคมี คือ α-Hydro-ω-
hydroxypoly(oxyethylene)poly(oxypropylene)มีหลายชนิด (grade) โดยแต่ละชนิดจะมีความ
แตก ต่ า ง กันที่ ป ริม าณขอ ง  polyoxypropylene oxide แ ละ  polyoxyethyleneoxides ที่ ใ ส่ ใน
ก ร ะบ วนก า รผ ลิ ต โพล อกซ า เ ม อ ร์ เ ป็ น ส า รที่ ไ ม่ มี ป ร ะ จุ  ( nonionic polyoxyethylene-
polyoxypropylene copolymer) ส่วนของ polyoxyethyleneoxides เป็นส่วนที่สามารถละลายน ้ า  
(hydrophilic) และส่วนของ polyoxypropylene oxide เป็นส่วนที่ไม่สามารถละลายน ้ า (hydrophobic) 
มีลกัษณะของโครงสร้างดงัรูปที่ 1.3 
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รูปที่ 1.3 โครงสร้างโพลอกซาเมอร์ 407 

การเรียกช่ือโพลอกซาเมอร์จะเรียก โพลอกซาเมอร์แลว้ตามดว้ยตวัเลข 3 ตวั โดย 
2 ตวัแรกเม่ือน ามาคูณ 100 จะเป็นน ้ าหนักของโมเลกุล Polyoxypropylene โดยประมาณ และตวัเลข
ตวัสุดทา้ยเม่ือน ามาคูณ 10 จะไดน้ ้ าหนักโดยเปอร์เซ็นตข์อง Polyoxyethyleneชนิดและน ้ าหนักโพ
ลอกซาเมอร์ แสดงดงัตารางที่ 1.1 

ตารางที่ 1.1 ชนิดของ poloxamer53 

เม่ือเปล่ียนแปลงอุณหภูมิ สารโพลอกซาเมอร์สามารถเปล่ียนสถานะระหว่าง
ของเหลวและเจลได้ (sol-gel transition) โดยที่อุณหภูมิต  ่าจะมีลักษณะเป็นของเหลว และเม่ือมี
อุณหภูมิสูงขึ้นจะเปล่ียนเป็นเจล ทั้งน้ีการเปล่ียนแปลงสถานะน้ียงัขึ้นอยูก่บัความเขม้ขน้ของสาร24

แสดงในรูปที่ 1.4 

รูปที่ 1.4 ค่า Gelation temperature ของ Poloxamer 407 ที่ความเขม้ขน้ต่างๆ 

Poloxamer Physical form a b Average molecular weight 

124 Liquid 12 20 2,090-2,360 
188 Solid 80 27 7,680-9,510 
237 Solid 64 37 6,840-8,830 
338 Solid 141 44 12,700-17,400 
407 Solid 101 56 9,840-14,600 
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poloxamer ที่น ามาใช้ในการศึกษาน้ี คือ poloxamer 407 (P407) ซ่ึงเป็นสารที่
น ามาใช้ทางการแพทยเ์พื่อเคลือบเม็ดยา และเพื่อเป็นตวัน ายาเขา้สู่ร่างกาย (drug delivery) เช่น 
poloxamer 407 ความเข้มข้น 0.001-0.85% w/v เพื่อใช้กับดวงตา (ocular delivery system)54 หรือ
น ามาผสมกบัยาชา lidocaine เพื่อเพิ่มระยะเวลาในการออกฤทธ์ิ55 หรือผสมยา ibuprofen ซ่ึงเป็นยา
แกป้วดที่มีฤทธ์ิตา้นการอกัเสบเพื่อใชรู้ปแบบยาฉีด ซ่ึงพบวา่สามารถผา่นส่วนของเยือ่หุ้มสมองชั้น
ดูรา (dural membrane)ได้56 เป็นตน้ ส่วนในทางทนัตกรรม จากการศึกษาของ Wannachaiyasit และ 
Phaechamud57 ซ่ึงศึกษาการพฒันาคลอร์เฮ็กซิดีนเจลส าหรับฆ่าเช้ือในช่องปาก (mouth antiseptic) 
โดยใช้ poloxamer 407 (Lutrol F127) เป็นเจลเบส พบว่า poloxamer 407 ความเขม้ขน้ poloxamer 
25 %w/w ช่วยชะลอการปลดปล่อยคลอร์เฮ็กซิดีนใหอ้อกมาอยา่งชา้ๆ ในการศึกษาความเป็นพษิใน
สตัวท์ดลอง (สุนัขและกระต่าย) พบว่าการให้ poloxamer ที่ความเขม้ขน้ 5% w/v และ 10% w/v ใน
ตา เหงือกและผิวหนัง จะไม่ท าให้เกิดการระคายเคือง (nonirritating) หรือการแพ ้(nonsensitizing) 
แก่สตัวท์ดลอง 

โพลีเอทลิีน ไกลคอล (Polyethylene glycol, PEG) หรือ มาโครกอล (macrogol) 

เป็นกระสายยาชนิดที่ละลายน ้ า ลักษณะเป็นของเหลวหรือของแข็งก็ได้ โดย
สามารถระบุไดจ้ากตวัเลข ซ่ึงเป็นค่าประมาณของน ้ าหนกัโมเลกุล ตวัเลขที่มากแสดงถึงสารมีความ
หนืดมากกว่าเช่นมาโครกอล 400 เป็นของเหลวในขณะที่มาโครกอล 4000 เป็นขี้ผึ้งที่เป็นของแข็ง 
มาโครกอลมีคุณสมบติัคือ เป็นสารที่ไม่ระเหย สามารถละลายหรือเขา้กนัไดก้บัของเหลวที่ละลาย
น ้ า และไม่ดูดความช้ืน มีความเฉ่ือยต่อการเกิดปฏิกิริยาเคมี จากการทดสอบดว้ยวิธีปิดสารทดสอบ
บนผิวหนัง (patch test) พบว่าสารประกอบในกลุ่มน้ีไม่มีความเป็นพิษ และการใช้ต่อเน่ืองเป็น
เวลานานไม่ก่อใหเ้กิดการระคายเคืองมาโครกอลมีสูตรโครงสร้างดงัรูปที่ 1.5 

HOCH2 (CH2OCH2)n CH2OH 

รูปที่ 1.5 สูตรโครงสร้างโพลีเอทิลีน ไกลคอล 

จุดหลอมเหลวของสารอยูท่ี่อุณหภูมิ 58-62 องศาเซลเซียส (◦C) โดยทัว่ไปมักใช้
ส่วนผสมสองชนิดที่มีโมเลกุลสูงและโมเลกุลต ่าเข้าด้วยกัน ซ่ึงจะให้ผลที่ดีกว่า เช่น ผสมมา
โครกอล 400 และมาโครกอล 400058,59 ในอัตราส่วน 3:2 โดยมีวิธีการเตรียม คือให้ความร้อนแก่
ส่วนประกอบทั้งสองในอ่างน ้ าควบคุมอุณหภูมิ (water bath) ให้มีอุณหภูมิ 65 องศาเซลเซียส (◦C) 
ปล่อยใหเ้ยน็ลงและคนตลอดเวลาใหเ้ขา้กนัดีจนกระทัง่แขง็ตวัจะไดส้ารที่มีลกัษณะเป็นขี้ผึ้ง จาก 
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การศึกษาที่ผา่นมาแสดงให้เห็นว่ามาโครกอลที่ความเขม้ขน้แตกต่างกนัมีฤทธ์ิในการต่อตา้นเช้ือจุล
ชีพไดห้ลากหลายชนิดทั้ง Streptococcus mutans, Enterococcus faecalis และ Escherichia coli60 

โพรพิลนีไกลคอล (Propylene glycol, PG) 

โพรพิลีนไกลคอล หรือ 1,2-propanediol เป็นสารกลุ่มไกลคอล (glycol) ได้จาก
การสังเคราะห์โดยการท าปฏิกิริยาระหว่างโพรพิลีนออกไซด์ (propylene oxide) กบัน ้ า มีลกัษณะ
เป็นของเหลว ค่อนขา้งหนืดขน้ ใส ไม่มีสี ไม่มีกล่ินมีความเป็นพษินอ้ยมาก61 ถูกน ามาใชเ้ป็นตวัท า
ละลายในยาทา ยาฉีด และเคร่ืองส าอาง รวมไปถึงเป็นส่วนผสมในอาหาร62 มีสูตรโครงสร้างดงัรูปที่ 
1.6 

รูปที่ 1.6 สูตรโครงสร้างโพรพลีินไกลคอล 

จากการศึกษาแสดงให้เห็นวา่ โพรพลีินไกลคอลมีฤทธ์ิในการตา้นจุลชีพที่พบเป็น
ประจ าในคลองรากฟันที่ติดเช้ือได้60,61,63,64 

โพรพิลีนไกลคอลถูกแนะน าใหใ้ชส้ าหรับเป็นกระสายยาในงานเอ็นโดดอนติกส์
คร้ังแรก โดย Laws ในปี 196265 จากนั้ นได้ถูกน ามาศึกษาต่อโดยใช้เป็นกระสายยาผสมกับ
แคลเซียมไฮดรอกไซด์เปรียบเทียบกับการผสมกับน ้ าเกลือและแคมโฟเลต พาราคลอโรฟีนอล 
(camphorated parachlorophenol) พบว่ากลุ่มที่ผสมกบัโพรพิลีนไกลคอลให้ค่า pH ที่เหมาะสมใน
การออกฤทธ์ิของแคลเซียมไฮดรอกไซดแ์ละช่วยยดืระยะเวลาในการออกฤทธ์ิไดด้ว้ย66 

นอกจากนั้นพบว่าโพรพิลีนไกลคอล ซ่ึงเป็นสารหนืดที่มีค่าแรงตึงผวิต ่าสามารถ
น ายาแทรกซึมผา่นเขา้สู่ท่อเน้ือฟันไดเ้ป็นอยา่งดี67 อีกทั้งโพรพิลีนไกลคอลยงัมีคุณสมบติัที่ชอบดูด
น ้ า ท  าใหส้ามารถคงยาอยูใ่นคลองรากฟันและปลดปล่อยยาไดเ้ป็นระยะเวลานาน68 

การศึกษาความไวของ E. faecalis และ C. albicans ต่อสารทดสอบ 

การศึกษาความไวของ E. faecalis และ C. albicans ต่อสารทดสอบต่างๆ ในโมเดล
ฟัน การศึกษาน้ีดดัแปลงจากการศึกษาของ Haapasalo และ Ørstavik69 ในปี 1987 ศึกษาโดยการบ่ม
ฟันกับเช้ือ E. faecalis และเช้ือ C. albicans เป็นระยะเวลา 21 วนั และใช้หัวกรอฟันในการเก็บ
ตวัอยา่ง เป็นการเลียนแบบสภาวะแวดลอ้มของคลองรากฟัน โดยท าการศึกษาในฟันมนุษยท์ี่ 
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ถอนออกมา การเก็บตวัอยา่งเพือ่ศึกษาผลการยบัย ั้งเช้ือแบคทีเรียในโมเดลฟันของสารต่างๆ มีหลาย
วธีิ ซ่ึงมีขอ้ดีขอ้ดอ้ยที่แตกต่างกนั เช่น 

1. การใชแ้ท่งกระดาษรูปกรวย (paper point) มีขอ้ดีคือ สะดวก แต่สามารถทดสอบ
ไดเ้ฉพาะเช้ือที่อยูใ่นคลองรากฟันเท่านั้น ไม่สามารถเก็บตวัอยา่งเช้ือที่อยูใ่นท่อเน้ือฟัน (dentinal 
tubule) ชั้นในได ้

2. การใชต้ะไบชนิดมือ (hand file) สามารถทดสอบเช้ือที่อยูใ่นคลองรากฟัน และ
ท่อเน้ือฟันชั้นที่อยูติ่ดกบัคลองรากฟันบางส่วนได ้แต่ไม่สามารถควบคุมบริเวณ และปริมาณของ 
เน้ือฟันที่จะเก็บตวัอยา่งได ้

3. การใชห้ัวกรอ สามารถทดสอบเช้ือที่อยูใ่นคลองรากฟัน และท่อเน้ือฟันในแต่
ละชั้นที่ตอ้งการไดโ้ดยการเพิม่ขนาดของหวักรอตามอตัราส่วนที่ตอ้งการได ้แต่เป็นวธีิการที่ยุง่ยาก
และตอ้งใชเ้วลา 

 

วตัถุประสงค์การวจิยั 

1. เพือ่เปรียบเทียบประสิทธิภาพของการใชส้ารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซาเมอร์ 407 และ
สารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพลีินไกลคอลในการตา้นเช้ือ E. faecalis และ 
C. albicans เม่ือใชเ้ป็นสารใส่ในคลองรากฟัน 

2. เพื่อเปรียบเทียบ antimicrobial substantivity ของสารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซาเมอร์ 
407 และสารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพลีินไกลคอลในการตา้นเช้ือ  
E. faecalis และ C. albicans เม่ือใชเ้ป็นสารใส่ในคลองรากฟัน 
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สมมติฐานการศึกษา 

1. การใช้สารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซาเมอร์ 407 เพื่อเป็นสารใส่ในคลองรากฟันมี
ประสิทธิภาพในการก าจัดเ ช้ือ  E. faecalis และ C. albicans ไม่แตกต่างจากการใช้
สารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพลีินไกลคอล 

2. การใชส้ารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซาเมอร์ 407 มีคุณสมบตัิ antimicrobial substantivity 
ในเน้ือฟันไม่แตกต่างกบัสารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพลีินไกลคอลเม่ือใช้
เป็นสารใส่ในคลองรากฟัน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



16 
 

  
 
 
 
 

 
 

บทที ่2 

วสัดุ อปุกรณ์ และวธีิการ 

วสัดุ อปุกรณ์  

1. โพลอกซาเมอร์ 407: P407 (ICI plc, Wilton, UK) 
2. โพลีเอทิลีน ไกลคอล หรือมาโครกอล (Polyethylene glycol: PEG or Macrogol)  
3. โพรพลีินไกลคอล (Propylene glycol: PG) 
4. 2% คลอร์เฮ็กซิดีนเจล (เลือกใชค้ลอร์เฮ็กซิดีนส าเร็จรูปยีห่อ้Consepsis® V : Ultradent 
    Products Inc, South JordanUT, USA) 
5. สารประกอบซิลเวอร์ 

5.1 ซิลเวอร์คอมเพลก็ซ์ (Silver complex; Ag-Complex) ความเขม้ขน้ 100 ppm 
5.2 ซิลเวอร์ออกไซด์ (Silver oxide; Ag2O) ความเขม้ขน้ 12,700 ppm 
5.3 ซิลเวอร์ไนเตรต(Silver nitrate; AgNO3) ความเข้มข้น 6,350 ppm 

6. สารเคมี 
6.1 น ้ ากลัน่ 
6.2 น ้ าเกลือปราศจากเช้ือ 
6.3 น ้ ายาอีดีทีเอ (ethylenediaminetetraacetic acid: EDTA) ความเขม้ขน้ร้อยละ 17  
      (ฝ่ายเภสชักรรม คณะทนัตแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์) 
6.4 น ้ ายาโซเดียมไฮโปคลอไรท ์ความเขม้ขน้ร้อยละ 5.25 (ฝ่ายเภสชักรรม  
      คณะทนัตแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์) 
6.5 สารละลายไทมอล (thymol) ความเขม้ขน้ร้อยละ 0.1 (ฝ่ายเภสชักรรม  
      คณะทนัตแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์) 

7. ผา้ก๊อซปราศจากเช้ือ 
8. อาหารเล้ียงเช้ือ Brain heart infusion (Brain heart infusion, BHI: Becton, Dickinson  
    & Co,Sparks, MD) 37 กรัมต่อ 1 ลิตร 
9. อาหารเล้ียงเช้ือ Brain heart infusion Agar (Brain heart infusion Agar, BHI Agar: Becton, 
    Dickinson & Co,Sparks, MD) 37 กรัม วุน้ 0.8 กรัมต่อ 1 ลิตร 
 



17 
 

  
 
 
 
 

 
 

10. อาหารเล้ียงเช้ือชนิดผสมเลือด Blood agar base (BA): RCI Labscan Asia Co., Ltd 40 กรัม 
      ต่อ 1 ลิตร 
11. อาหารเล้ียงเช้ือ Sabouraud dextrose broth (SDB): Laboratories Conda S.A. 30 กรัม 
      ต่อ 1 ลิตร 
12. อาหารเล้ียงเช้ือ Sabouraud dextrose agar (SDA): Laboratories Conda S.A. 65 กรัม 
      ต่อ 1 ลิตร 
13. หวักรอพโีซดริล (Peeso drill) เบอร์ 1, 2, 3, 4, 5 และ 6 
14. เคร่ืองชัง่ Digital ทศนิยม 4 ต  าแหน่ง (Sartorius analytic รุ่น E5500s, Scientific promotion 
      Co., LTD, USA) 
15. เคร่ืองกรอฟันชนิดความเร็วชา้ 
16. เคร่ืองเขยา่สาร (Vortex: New York, USA) 
17. ตูบ้่มเพาะเช้ือขนาด 400 ลิตร (Binder; Scientific promotion Co., LTD, USA) 
18. หมอ้น่ึงควบคุมความดนัไอน ้ า (Autoclave: Tomy, Tokyo, Japan) 

วธีิการด าเนินการวจิัย 
1. การเตรียมเช้ือทีใ่ช้ในการทดสอบ  

1.1 การเตรียม Enterococcus faecalis ATCC 19433 เพาะเลีย้งด้วยอาหารเลีย้งเช้ือ 
blood agar จากนั้นใช ้loop แตะเช้ือที่เป็นโคโลนีเด่ียว จ านวน 3-5 โคโลนี น ามาใส่ในขวด sterile ที่
มีอาหารเหลว BHI broth ปริมาตร 5 มิลลิลิตร ที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 24 ชั่วโมง 
จากนั้นปรับเช้ือแบคทีเรียใหไ้ดป้ริมาณ 108CFU/ml 

1.2 การเตรียมเช้ือรา Candida albicans ATCC 90028 เพาะเลีย้งด้วยอาหารเลีย้ง
เช้ือ SDA จากนั้นใช ้loop แตะเช้ือที่เป็นโคโลนีเด่ียว จ  านวน 3-5 โคโลนี น ามาใส่ในขวด sterile ที่มี
อาหารเหลว SDB ปริมาตร 5 มิลลิลิตร ที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส ในสภาวะ aerobe เป็นเวลา 24-
48 ชัว่โมง จากนั้นปรับเช้ือราใหไ้ดป้ริมาณ 103 CFU/ml 

2. การเตรียมสารประกอบซิลเวอร์ ในโพลอกซาเมอร์ 407 และสารประกอบซิลเวอร์ในมา
โครกอลผสมกับโพรพลิีนไกลคอล 

2.1 การเตรียมสารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซาเมอร์ 407 (Poloxamer 407:  
P 407) 

โพลอกซาเมอร์ 407 เลือกใชค้่าความเขม้ขน้ 17% เน่ืองจากการศึกษาก่อนหน้าน้ี
พบว่า ค่าความเขม้ขน้ดงักล่าว สารจะมี gelation temperature อยูใ่นช่วงระหว่างอุณหภูมิห้อง และ
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อุณหภูมิร่างกาย ซ่ึงที่อุณหภูมิหอ้ง สารจะเป็นของเหลวท าใหฉี้ดเขา้คลองรากฟันไดง่้าย และเม่ืออยู่
ในคลองรากฟันที่มีอุณหภูมิสูงขึ้น สารจะกลายเป็นเจลคงตวัอยูใ่นคลองรากฟัน ช่วยชะลอการ
ปลดปล่อยยาได ้

เตรียมโดยน าสารโพลอกซาเมอร์ 407 เติมน ้ าลงไปท าละลายที่อุณหภูมิห้องจนได้
ปริมาตรตามที่ค  านวณไว ้น ามาแช่ตูเ้ยน็ที่อุณหภูมิ 4 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 24 ชั่วโมง จะได้
สารละลายใสโพลอกซาเมอร์ 407 หลงัจากนั้นเติมสารประกอบซิลเวอร์ลงไปในสารละลายโพลอก
ซาเมอร์ 407 ที่เตรียมไวใ้ห้ได้ปริมาตรและความเขม้ขน้ตามที่ตอ้งการ คนให้เขา้กนัเป็นเน้ือเดียว 
โดยในการศึกษาน้ีจะเตรียมสารประกอบซิลเวอร์ ให้ได้ค่าความเขม้ขน้สุดทา้ยชนิดละ 2 ความ
เข้มข้น คือความเข้มข้น ½ และ ¼ เท่า ของความเข้มข้นเดิม จะได้ความเข้มข้นสุดท้ายของ
สารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซาเมอร์ 407 ดงัตารางที่ 2.1 

ตารางที่ 2.1 ความเขม้ขน้ของสารประกอบซิลเวอร์ในตวัน าส่งสารโพลอกซาเมอร์ 407 และตวัน า 
                    ส่งสารมาโครกอลผสมโพรพลีินไกลคอล 

 

 
 

2.2 การเตรียมสารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมกับโพรพิลีนไกลคอล (MP) 
เตรียมส่วนมาโครกอลส าหรับทดลองโดยการผสมมาโครกอล 400 และมา

โครกอล 400058,59 ดงัแสดงในรูปที่ 2.1 ในอตัราส่วน 3:2 โดยให้ความร้อนแก่ส่วนประกอบทั้งสอง
ในอ่างน ้ าควบคุมอุณหภูมิ (water bath) ที่อุณหภูมิ 65 องศาเซลเซียสจากนั้นปล่อยใหเ้ยน็ลงและคน
ตลอดเวลาใหเ้ขา้กนัดีจนกระทัง่สารแขง็ตวัจะไดส้ารลกัษณะเป็นขี้ผึ้งดงัแสดงในรูปที่ 2.2 หลงัจาก
นั้นน าสารมาโครกอลที่ได ้ผสมกบัโพรพลีินไกลคอลในอตัราส่วน 1:1 ตามค าแนะน าของ Hoshino 
และคณะ27 

         รูปที่ 2.1 มาโครกอล 400 และ 4000 ตามล าดบั 

Ag-Complex 
(ppm) 

Ag2O 
(ppm) 

AgNO3 
(ppm) 

   ½ เท่า (50)    ½ เท่า (6350)    ½ เท่า (3175) 

   ¼ เท่า (25)       ¼ เท่า (3175)    ¼ เท่า (1587.5) 
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    รูปที่ 2.2 มาโครกอลที่ไดจ้ากการผสมโพลีเอทิลีน ไกลคอล 400 และ 4000 

การผสมกบัสารประกอบซิลเวอร์ที่ตอ้งการทดสอบ ท าไดโ้ดยน ามาโครกอลผสม
กบัโพรพิลีนไกลคอล จากนั้นเติมสารประกอบซิลเวอร์ตามที่ค  านวณไว ้ผสมให้เป็นเน้ือเดียวกัน
สุดทา้ยจะไดค้วามเขม้ขน้ของสารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพลีินไกลคอล ดงัตาราง
ที่ 2.1 

3. การทดสอบความไวของ E. faecalis และ C. albicans ต่อสารประกอบซิลเวอร์ในโพ
ลอกซาเมอร์ 407 และสารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพลิีนไกลคอล โดยใช้
วธีิ Agar well diffusion method 

เตรียมอาหารเล้ียงเช้ือ Brain heart infusion Agar (BHA) ส าหรับเช้ือ E. faecalis
และอาหารเล้ียงเช้ือ Sabouraud dextrose agar (SDA) ส าหรับเช้ือ C. albicans ปริมาตร 20 มิลลิลิตร 
ท าให้ปราศจากเช้ือโดยน าไป autoclave ที่อุณหภูมิ 121 องศาเซลเซียสเป็นเวลา 15 นาที เก็บไวท้ี่
อุณหภูมิ 4 องศาเซลเซียส ก่อนใชน้ าไปอุ่นให้อาหารเล้ียงเช้ือละลายจากนั้นรอให้อาหารเล้ียงเช้ือมี
อุณหภูมิประมาณ 50 องศาเซลเซียสเติมเช้ือ E. faecalis ที่ปรับให้ได้ปริมาณเช้ือ 108CFU/ml 
ปริมาตร 1 มิลลิลิตรลงในอาหารเล้ียงเช้ือ BHA และเช้ือ C. albicans ที่ปรับให้ได้ปริมาณเช้ือ 
103CFU/ml ปริมาตร 1 มิลลิลิตรลงในอาหารเล้ียงเช้ือ SDA ผสมให้เขา้กนั จากนั้นเทอาหารเล้ียงเช้ือ
ดงักล่าวลงในจานเล้ียงเช้ือที่มีวงแหวนโลหะขนาดเส้นผ่านศูนยก์ลาง 6 มิลลิเมตรวางอยู่ รอจน
อาหารเล้ียงเช้ือเยน็และแขง็ตวั ถอดวงแหวนโลหะออก จะปรากฏหลุมส าหรับเติมสารดงัแสดงใน
รูปที่ 2.3 เขียนหมายเลขก ากบัไวใ้ตจ้านเพาะเช้ือเติมสารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซาเมอร์ 407, 
สารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพิลีนไกลคอล, ตวัอยา่งควบคุมลบ (negative control) 
คือโพลอกซาเมอร์ 407 (P407) และมาโครกอลผสมโพรพิลีนไกลคอล (MP) ตวัอยา่งควบคุมบวก 
(positive control) คือ Concepsis® V (2% คลอร์เฮ็กซิดีนเจล )ที่ตอ้งการทดสอบลงไปปริมาตร 80 
ไมโครลิตร/หลุม จะไดก้ลุ่มทดสอบทั้งหมดดงัแสดงในตารางที่ 2.2 
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     รูปที่ 2.3 ลกัษณะหลุมบนอาหารเล้ียงเช้ือส าหรับเติมสารทดสอบ 

ตารางที่ 2.2 แสดงกลุ่มทดสอบ Agar well diffusion method 

จากนั้นบ่มเช้ือดว้ยสภาวะที่เหมาะสมส าหรับเช้ือที่ใชท้ดสอบ ท าการทดสอบ 3 ซ ้ า 
หากพบวงใสรอบหลุมของสาร (inhibition zone) ที่ทดสอบ แสดงว่าสารนั้นมีความสามารถในการ
ยบัย ั้งการเจริญเติบโตของเช้ือแบคทีเรียหรือเช้ือราที่ใชท้ดสอบ วดัขนาดเส้นผ่านศูนยก์ลางของวง
ใสดว้ยไมบ้รรทดั (vernier caliper) 

4. การศึกษาความไวของเช้ือ E. faecalis และเช้ือ C. albicans ต่อสารประกอบซิลเวอร์ใน
โพลอกซาเมอร์ 407 และสารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพลิีนไกลคอลที่
เตรียมขึน้ในโมเดลฟัน (ดดัแปลงจากการศึกษาของ Haapasalo และ ørstavik, 1987)69 

ศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือและการคงฤทธ์ิของสารประกอบซิลเวอร์ใน
โมเดลฟันโดยชนิดของสารประกอบซิลเวอร์ที่น ามาใชศ้ึกษา จะเลือกจากสารประกอบซิลเวอร์ที่ให้
ผลดีที่สุดในตวัน าส่งสารแต่ละชนิดจากผล Agar well diffusion method และค่าความเขม้ขน้ที่ใช้
ศึกษาในเช้ือแต่ละชนิดจะอา้งอิงมาจาก ผลการศึกษาความสามารถในการยบัย ั้งและท าลายไบโอ
ฟิลม์ได ้100%ซ่ึงไดม้าจากงานวจิยัที่ไดศึ้กษาก่อนหนา้ 

Ag-complex 
(ppm) 

Ag2O 
(ppm) 

AgNO3 
(ppm) 

Control 
(negative) 

Control 
(positive) 

½ เท่า 
(50 ppm) 

½ เท่า 
(6350 ppm) 

½ เท่า 
(3175 ppm) 

P 407 
 

Consepsis® V 

¼ เท่า 
(25 ppm) 

¼ เท่า 
(3175 ppm) 

¼ เท่า 
(1587.5 ppm) 

MP 
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4.1 การเตรียมฟัน 
เตรียมฟันมนุษยท์ี่มีส่วนรากที่สมบูรณ์ ไม่มีการแตกหัก ไม่มีรอยร้าว และมีการ

สร้างรากฟันเสร็จสมบูรณ์ โดยมี 1 รากที่ตรง และมี 1 คลองรากฟัน จ านวน 120 ซ่ี เก็บในสารละลาย 
thymol ความเขม้ขน้ร้อยละ 0.1 จนกวา่จะใช ้จากนั้นใชเ้คร่ืองตดัช้ินตวัอยา่งรุ่น Isomet 4000 ท าการ
ตดัส่วนปลายรากฟัน 3 มิลลิเมตร และตดัส่วนตวัฟันที่ใตต่้อระดบัรอยต่อเคลือบฟันกบัเคลือบราก
ฟัน (cementoenamel junction) โดยให้เหลือส่วนรากฟันประมาณ 6 มิลลิเมตรจากนั้นใชเ้คร่ืองมือ 
Peeso drill เบอร์ 1-3 กรอภายในคลองรากฟัน เพื่อให้มีเส้นผ่านศูนยก์ลางภายในเท่าๆกัน (1.1 
มิลลิเมตร) และท าการวดัความหนาของฟันที่เหลือ 

ท าการก าจดัชั้นสเมียร์ (smear layer) โดยน าช้ินฟันใส่ในเคร่ือง ultrasonic bath ที่มี 
17% EDTA (ethylenediaminetetraacetic acid) เป็นเวลา 5 นาที แล้วตามด้วย 5.25%โซเดียมไฮโป
คลอไรทเ์ป็นเวลา 5 นาที หลงัจากนั้นแช่ดว้ยน ้ ากลัน่เป็นเวลา 10 นาทีเพือ่ก าจดัสารที่อาจหลงเหลือ
อยู ่ท  าการปราศจากเช้ือ โดยช้ินฟันกลุ่มที่จะท าการทดสอบเช้ือ E. faecalis ใส่ในขวดแกว้ที่มีอาหาร
เล้ียงเช้ือ BHI broth ส่วนช้ินฟันกลุ่มที่จะท าการทดสอบเช้ือ C. albicans ใส่ในขวดแกว้ที่มีอาหาร
เล้ียงเช้ือ SDB จากนั้นน าไป autoclave ที่อุณหภูมิ 121°C เป็นเวลา 15 นาที น าออกมาบ่มเพาะเช้ือที่
อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 24 ชัว่โมง เพือ่ทดสอบความปราศจากเช้ือของช้ินฟันหลงัจาก
นั้นแบ่งฟันออกเป็นสองกลุ่มส าหรับการทดสอบ 

กลุ่มที่ 1 ทดสอบความสามารถในการตา้นเช้ือ จ  านวน 60 ซ่ี 
กลุ่มที่ 2 ทดสอบความสามารถในการคงฤทธ์ิของสาร จ านวน 60 ซ่ี ดงัแสดงในรูป

ที่ 2.4 



22 
 

  
 
 
 
 

 
 

รูปที่ 2.4 กลุ่มตวัอยา่งส าหรับการทดสอบความสามารถในการตา้นเช้ือและการคงฤทธ์ิของสาร 
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4.2 การศึกษาประสิทธิภาพของการใช้สารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซาเมอร์ 407 

และสารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพิลีนไกลคอลในการต้านเช้ือ E. faecalis และเช้ือ  
C. albicans ในคลองรากฟันโดยใช้แบบจ าลองฟันมนุษย์ 
(ดดัแปลงจากการศึกษาของ Haapasalo และ Ørstavik69, Vaghela และคณะ70) 

4.2.1 การใส่เช้ือ E. faecalis และเช้ือ C. albicans 
น าเช้ือทดสอบ E. faecalis ที่ถูกเตรียมในอาหารเล้ียงเช้ือ BHI broth ปรับให้ได้

ปริมาณเช้ือสุดทา้ยเท่ากบั 108CFU/ml และเช้ือ C. albicans ที่ถูกเตรียมในอาหารเล้ียงเช้ือ SDB ปรับ
ให้ไดป้ริมาณเช้ือสุดทา้ยเท่ากบั 107 CFU/ml ใส่ในภาชนะแกว้ที่มีช้ินฟัน 6 ช้ินต่อขวด ปริมาตร 10 
มิลลิลิตร บ่มเพาะที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 21 วนัโดยเปล่ียนอาหารเล้ียงเช้ือ BHI 
broth และ SDB ปริมาตร 5 มิลลิลิตร ทุกๆ 2 วนั ท  าการดูดสารละลายมาบ่มเพาะเช้ือบนอาหารเล้ียง
เช้ือ Blood agar ส าหรับเช้ือ E. faecalis และอาหารเล้ียงเช้ือ SDA ส าหรับเช้ือ C. albicans เพื่อ
ทดสอบความบริสุทธ์ิของเช้ือที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียสเป็นเวลา 24 ชัว่โมง 

4.2.2 การทดสอบประสิทธิภาพของสารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซาเมอร์ 407 
และสารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพิลีนไกลคอล 

หลงัจากเตรียมฟันดว้ยวธีิดงักล่าวขา้งตน้แลว้ น าช้ินฟันที่เตรียมไดม้าแบ่งออกเป็น
กลุ่ม ตามชนิดของสารทดสอบและเช้ือที่ใชท้ดสอบ วางช้ินฟันลงในจานเพาะเช้ือ 6 ช้ินต่อจาน ยดึ
ส่วนล่างกับ periphery wax ที่ปราศจากเช้ือ ใส่สารทดสอบแต่ละกลุ่มในคลองรากฟันด้วย 
autopipette ปริมาตร 6 ไมโครลิตร ปิดส่วนบนด้วย periphery wax ที่ปราศจากเช้ือ วางส าลีชุบน ้ า
กลัน่พอหมาดที่ปราศจากเช้ือลงในจานเพาะเช้ือและปิดดว้ยพาราฟิล์ม (parafilm) เพื่อให้ภายในมี
ความช้ืนสมัพทัธ ์100% ท าการบ่มเพาะเช้ือที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 7 วนัดงัรูปที่ 2.5 

                    รูปที่ 2.5 การวางช้ินฟันลงในจานเพาะเช้ือ 

เม่ือครบก าหนดเวลา น าช้ินฟันลา้งสารที่ใส่ดว้ยน ้ าเกลือปราศจากเช้ือปริมาตร 10 
มิลลิลิตร ท าใหแ้หง้โดยวางบนผา้ก๊อซที่ปราศจากเช้ือ ใชเ้คร่ืองมือ Peeso drill เบอร์ 4, 5 และ 6 กรอ
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ภายในคลองรากฟัน เพือ่เป็นการเก็บตวัอยา่งเน้ือฟันที่ 0.1, 0.2 และ 0.3 มิลลิเมตรตามล าดบั น าส่วน
ผงเน้ือฟัน (dentin chips) แต่ละชั้นที่ไดน้ ามาชัง่น ้ าหนักและผสมกบั 0.85% sterile saline ปริมาตร 
100 ไมโครลิตรท า  10-fold serial dilution 4 ค ร้ัง แล้วน าแต่ละความเข้มข้นที่ได้จ  านวน 10 
ไมโครลิตร ไปบ่มเพาะเช้ือบนอาหารเล้ียงเช้ือ Blood agar ส าหรับเช้ือ E. faecalis และ SDA ส าหรับ
เช้ือ C. albicans ด้วยวิธี dot plate ความเขม้ขน้ละ 2 ซ ้ า ที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียสเป็นเวลา 24 
ชัว่โมง แปลผลโดยการนับจ านวนโคโลนีของเช้ือ E. faecalis และเช้ือ C. albicans ต่อน ้ าหนักผง
เน้ือฟัน (CFU/g) 

4.3 การศึกษา antimicrobial substantivity ของสารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซา
เมอร์ 407 และสารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพิลีนไกลคอลโดยใช้แบบจ าลองฟัน
มนุษย์ (ดดัแปลงจากการศึกษาของ Basrani33, Baca และคณะ71) 

หลงัจากเตรียมฟันดว้ยวิธีดงักล่าวขา้งตน้แลว้แบ่งฟันออกเป็นกลุ่ม ตามชนิดของ
สารทดสอบและเช้ือที่ใช้ทดสอบ วางช้ินฟันลงในจานเพาะเช้ือ 6 ช้ินต่อจาน ยึดส่วนล่างกับ 
periphery wax ที่ปราศจากเช้ือ ใส่สารทดสอบแต่ละกลุ่มในคลองรากฟันดว้ย autopipette ปริมาตร 
6 ไมโครลิตร ปิดส่วนบนด้วย periphery wax ที่ปราศจากเช้ือ วางส าลีชุบน ้ ากลั่นพอหมาดที่
ปราศจากเช้ือลงในจานเพาะเช้ือและปิดดว้ยพาราฟิล์ม เพื่อให้ภายในมีความช้ืนสัมพทัธ์ 100% ใส่
สารคา้งไวใ้นคลองรากฟันที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียสเป็นเวลา 7 วนั  

เม่ือครบตามก าหนดเวลา น าช้ินฟันลา้งสารที่ใส่ดว้ยน ้ าเกลือปราศจากเช้ือปริมาตร 
10 มิลลิลิตร ท าใหแ้ห้งน าช้ินฟันมากรอภายในคลองรากฟันโดยใชเ้คร่ืองมือ Peeso drill เบอร์ 4, 5 
และ 6 เพือ่เป็นการเก็บตวัอยา่งเน้ือฟันแลว้น ามาชัง่น ้ าหนกัใหเ้ท่าๆกนัในแต่ละกลุ่ม 

4.3.1 การเตรียมเช้ือทดสอบ 
น าเช้ือทดสอบ E. faecalis ปรับใหมี้ปริมาณเช้ือสุดทา้ย 104 CFU/ml และเช้ือ  

C. albicans ปรับใหมี้ปริมาณเช้ือสุดทา้ยเท่ากบั 103 CFU/ml 
4.3.2 การทดสอบ substantivity 
น าส่วนผงเน้ือฟัน (dentin chips) ผสมกับเช้ือทดสอบตามกลุ่มทดลองที่แบ่งไว้

ปริมาตร 1 มิลลิลิตรต่อขวดแกว้ท าการปิดฝา ดงัแสดงในรูปที่ 2.6 จากนั้นน าขวดผงเน้ือฟันที่ผสม
เช้ือใส่ในถว้ยแกว้ (beaker) คลุมดว้ยพลาสติกเพือ่ป้องกนัการระเหยของสารละลาย ท าการบ่มเพาะ
เช้ือที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียสความช้ืนสัมพทัธ์ 100% โดยจะท าการเก็บตัวอย่างสารละลาย
จ านวน 20 ไมโครลิตร ต่อขวด ทุก 48 ชั่วโมง (เก็บตัวอย่างจนกระทัง่สารละลายมีเช้ือขึ้น) น า
ตัวอย่างสารละลายท า 10-fold serial dilution 4 คร้ังแล้วน าแต่ละความเข้มข้นที่ได้จ  านวน 10 
ไมโครลิตร ไปบ่มเพาะเช้ือบนอาหารเล้ียงเช้ือ ด้วยวิธี dot plate ความเขม้ขน้ละ 2 ซ ้ า บ่มเพาะที่
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อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียสเป็นเวลา 24 ชัว่โมง ถา้มีเช้ือขึ้นจะแปลผลโดยการนบัจ านวนโคโลนีของ
เช้ือ E. faecalis และเช้ือ C. albicans ต่อน ้ าหนักผงเน้ือฟัน (CFU/g) ส่วนในกรณีที่ตวัอย่างใดไม่มี
เช้ือขึ้น จะถือวา่เป็นผลลบ 

              รูปที่ 2.6 ผงเน้ือฟันในขวดแกว้ที่ผสมกบัเช้ือทดสอบ 
การวิเคราะห์ทางสถิต ิ

1. การทดสอบประสิทธิภาพในการต้านเช้ือด้วยวิธี Agar well diffusion method 
ท าการวิเคราะห์โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา โดยเปรียบเทียบค่าเฉล่ียและส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน และน าไปวเิคราะห์ต่อโดย 
1.1 หากขอ้มูลที่ไดเ้ป็น normal distribution 
ใชส้ถิติ One-way ANOVA ตามดว้ย multiple comparisons by Tukey tests 

1.2 หากขอ้มูลที่ไดไ้ม่เป็น normal distribution 
ใชส้ถิติ Kruskul-Wallis test ตามดว้ย Mann-Whitney U test 

2. การทดสอบ antimicrobial activity  
เปรียบเทียบค่าเฉล่ียการนบัจ านวนโคโลนีของเช้ือ E. faecalis และ C. albicans ของแต่ละ
กลุ่ม และในแต่ละระดบัของเน้ือฟัน โดยใชก้ารทดสอบ Kruskul-Wallis test นยัส าคญัทาง
สถิติที่ระดับความเช่ือมั่นร้อยละ 95 และหากพบความแตกต่างทางสถิติจะท าการ
เปรียบเทยีบกลุ่มการศึกษาโดยสถิติ Mann-Whitney U test 

3. การทดสอบ antimicrobial substantivity  
เปรียบเทียบค่าเฉล่ียการนับจ านวนโคโลนีของเช้ือ E. faecalis และ C. albicans ของแต่ละ
กลุ่ม โดยใชก้ารทดสอบ Kruskul-Wallis test นยัส าคญัทางสถิติที่ระดบัความเช่ือมัน่ร้อยละ 
95 และหากพบความแตกต่างทางสถิติจะท าการเปรียบเทียบกลุ่มการศึกษาโดยสถิติ 
Mann-Whitney U test 
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บทที ่3 

ผลการวจิยั 

การศึกษาที่ 1 การทดสอบความไวของ E. faecalis และ C. albicans ต่อสารประกอบซิลเวอร์ใน 
โพลอกซาเมอร์ 407 และสารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพิลีนไกลคอลโดยใช้วิธี Agar 
well diffusion method 

จากผลการศึกษาพบว่า  ก ลุ่มทดสอบ Consepsis® V, MP, MP+Ag-Complex, 
MP+Ag2O, MP+AgNO3, P407+Ag-Complex, P407+Ag2O และ P407+AgNO3 มีผลท าให้เกิดโซน
ยบัย ั้งการเจริญเติบโตของทั้งเช้ือ E. faecalisและ C. albicans ในขณะที่กลุ่มทดสอบ P407 ไม่ท าให้
เกิดโซนยบัย ั้ง ดงัแสดงในรูปที่ 3.1 

        รูปที่ 3.1 โซนยบัย ั้งที่เกิดขึ้นเม่ือท าการทดสอบกบัเช้ือ E. faecalis (A),  
                        โซนยบัย ั้งที่เกิดขึ้นเม่ือท าการทดสอบกบัเช้ือ C. albicans (B) 

เม่ือท าการทดสอบกับเช้ือ E. faecalis พบว่าโซนยบัย ั้งที่ เกิดขึ้ นจะอยู่ในช่วง
ระหวา่ง 7.09 - 15.27 มิลลิเมตร และเม่ือทดสอบกบัเช้ือ C. albicans โซนยบัย ั้งที่เกิดขึ้นจะอยูใ่นช่วง
ระหว่าง 7.05 – 27.80 มิลลิเมตร โดยพบว่ากลุ่มทดสอบที่สามารถท าให้เกิดโซนยบัย ั้งสูงที่สุดคือ 
MP+AgNO3 ที่ความเขม้ขน้ 3,000 ppm ส าหรับเช้ือ E. faecalis มีค่าโซนยบัย ั้งเท่ากับ 15.27 ± 0.25 
มิลลิ เมตร ส่วนเช้ือ C. albicans มีค่าโซนยบัย ั้งเท่ากับ 27.80 ± 1.50 มิลลิ เมตรตามด้วยกลุ่ม 
P407+AgNO3, Consepsis® V, MP+Ag2O, P407+Ag2O, MP+Ag-Complex, P407+Ag-Complex และ 
MP ตามล าดบั และนอกจากน้ีพบวา่กลุ่มทดสอบทุกชนิดที่สารประกอบซิลเวอร์มีค่าความเขม้ขน้สูง
กวา่จะเกิดโซนยบัย ั้งที่มากกวา่ดว้ย โดยค่าเฉล่ียโซนยบัย ั้งของสารแต่ละกลุ่มแสดงดงัตารางที่ 3.1 
 

A B 
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ตารางที่ 3.1 โซนยบัย ั้งของกลุ่มทดสอบ Consepsis® V, MP, P407, MP+silver compound  
                    และP407+silver compound ในการยบัย ั้งเช้ือ E. faecalis และ C. albicans  
                    ดว้ยวิธี Agar well diffusion method 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กลุ่มทดสอบ 

 

ความเข้มข้น

สารประกอบ

ซิลเวอร์ 

(ppm) 

Enterococcus faecalis Candida albicans 

Combined with 

P407 

Mean±SD, 

(mm) 

Combined with 

MP 

Mean±SD, 

(mm) 

Combined with 

P407 

Mean±SD, 

(mm) 

Combined with 

MP 

Mean±SD, 

(mm) 

Consepsis® V - 14.53±0.50 20.62±1.06 

MP - 7.09±0.19 7.05±0.20 

P407 - 6±0.00 6±0.00 

Ag-complex 50 7.75±0.35 7.77±0.25 9.13 ±1.14 9.31 ±1.01 

25 7.24±0.38 7.50±0.00 7.31±0.45 8.38±0.67 

Ag2O 6,000 8.59±0.46 10.00±0.00 11.91±0.45 12.37±0.59 

3,000 8.06±0.32 8.88±0.25 8.58±0.34 10.90±0.77 

AgNO3 3,000 14.87±1.10 15.27±0.25 26.05 ±1.90 27.80 ±1.50 

1,500 12.33±0.94 13.70±1.15 17.75±1.04 21.94±0.97 
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การศึกษาที่ 2 การศึกษาประสิทธิภาพของการใช้สารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซาเมอร์ 407 และ

สารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพลิีนไกลคอลในการต้านเช้ือ E. faecalis 

และ C. albicans ในคลองรากฟันโดยใช้แบบจ าลองฟันมนุษย์ 

จากการศึกษาความสามารถในการตา้นเช้ือ ค่าเฉล่ียจ านวนเช้ือ E. faecalis และ  
C. albicans ในหน่วย logCFU/g ในแต่ละระดบัความลึกของเน้ือฟันเม่ือผา่นการใส่สารทดสอบกลุ่ม
ต่างๆ เป็นเวลา 7 วนั แสดงในตารางที่ 3.2 

ตารางที่ 3.2 ค่าเฉล่ียจ านวนเช้ือ E. faecalis และเช้ือ C. albicans ในหน่วย LogCFU/g 
                    (ค่าเฉล่ีย±ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน) ในแต่ละระดบัชั้นเน้ือฟันเม่ือใส่สาร 
                    ไวใ้นคลองรากฟันเป็นเวลา 7 วนั 

*ความเขม้ขน้ AgNO3 ส าหรับใชใ้นเช้ือ E. faecalis มีค่าเท่ากบั 4,700 ppm 

**ความเขม้ขน้ AgNO3 ส าหรับใชใ้นเช้ือ C. albicans มีค่าเท่ากบั 200 ppm 

จากตารางที่ 3.2 กล่าวคือพบการเจริญเติบโตของเช้ือ E. faecalis ในทุกระดบัความ
ลึกของเน้ือฟันในกลุ่มการทดสอบ Control, MP, MP+AgNO3, P407 และ P407+AgNO3เม่ือท าการ
วเิคราะห์ดว้ยสถิติครัสคลั-วอลิส ที่ระดบัความเช่ือมัน่ร้อยละ 95 พบความแตกต่างอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติของการเจริญเติบโตของเช้ือ E. faecalis ในแต่ละระดบัเน้ือฟัน โดยเม่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ีย
ของจ านวนเช้ือในหน่วย logCFU/g ของแต่ละระดับเน้ือฟันด้วยสถิติแมนวิทนีย ์พบว่าทุกกลุ่ม
ทดสอบมีแนวโนม้เหมือนกนัคือ 

 

กลุ่ม 
ค่าเฉลี่ยในหน่วย LogCFU/mg 

E. faecalis* C. albicans** 

0.1 mm 0.2 mm 0.3 mm 0.1 mm 0.2 mm 0.3 mm 

Control 7.32±0.07 6.27±0.01 6.19±0.06 5.92±0.09 4.34±0.07 4.28±0.09 

Consepsis® V 0±0.00 0±0.00 0±0.00 0±0.00 0±0.00 0±0.00 

MP 6.47±0.42 5.63±0.39 5.45±0.53 4.62±0.54 3.62±0.37 3.42±0.45 

MP+ AgNO3 4.25±0.35 3.44±0.39 3.19±0.33 0±0.00 0±0.00 0±0.00 

P407 7.13±0.36 6.25±0.32 6.19±0.33 5.57±0.40 4.34±0.47 4.24±0.44 

P407+ AgNO3 5.73±0.46 4.84±0.45 4.41±0.45 3.57±0.21 2.75±0.20 2.74±0.20 
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ที่ระดบั 0.1 มิลลิเมตรพบเช้ือมากที่สุด ในขณะที่ระดบั 0.2 และ 0.3 มิลลิเมตร พบปริมาณเช้ือไม่
แตกต่างกนั ส่วนกลุ่มทดสอบ Consepsis® V ไม่พบการเจริญเติบโตของเช้ือ E. faecalis ในทุกระดบั
ความลึกของเน้ือฟัน ดงัแสดงในรูปที่ 3.2 และแผนภูมิที่ 3.1 

รูปที่ 3.2 ลกัษณะโคโลนีของเช้ือ E. faecalis เม่ือน าตวัอยา่งมาเพาะบนอาหารเล้ียงเช้ือ blood agar 
              (บน) กลุ่มทีไ่ม่มีเช้ือ E. faecalis ขึ้น และ (ล่าง) กลุ่มทีมี่เช้ือ E. faecalis ขึ้น 

         แผนภูมิที่ 3.1 ค่าเฉล่ีย LogCFU/g เช้ือ E. faecalis ของแต่ละระดบัชั้นเน้ือฟัน  
                               แยกตามกลุ่มทดสอบ เม่ือใส่สารไวใ้นคลองรากฟันเป็นเวลา 7 วนั 
*ตวัอกัษรที่แตกต่างกนัในแต่ละกลุ่มทดสอบ หมายถึงมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 

เม่ือท าการเปรียบเทียบระหวา่งกลุ่มทดสอบดว้ยสถิติครัสคลั-วอลิส ที่ระดบัความ
เช่ือมัน่ร้อยละ 95 พบความแตกต่างอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติของการเจริญเติบโตของเช้ือ  
E. faecalis ระหว่างกลุ่มในแต่ละระดบัชั้นเน้ือฟัน โดยเม่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ียของจ านวนเช้ือใน
หน่วย logCFU/g ของกลุ่มทดสอบต่างๆดว้ยสถิติแมนวิทนีย ์พบวา่กลุ่มทดสอบที่สามารถตา้นเช้ือ 
E. faecalis ได้เรียงตามล าดับจากมากไปน้อยคือ Consepsis® V, MP+AgNO3, P407+AgNO3 และ 
MP ตามล าดับซ่ึงทุกกลุ่มดังกล่าวขา้งตน้มีประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ E. faecalis สูงกว่ากลุ่ม 
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Control อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ และเม่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ีย logCFU/g ระหวา่งกลุ่ม Control และ
กลุ่ม P407 ด้วยสถิติแมนวิทนีย์ไม่พบความแตกต่างกัน แสดงว่าสาร P407 ไม่มีผลต่อการ
เจริญเติบโตของเช้ือ E. faecalis ดงัแสดงในแผนภูมิที่ 3.2 

           แผนภูมิที่ 3.2 ค่าเฉล่ีย LogCFU/g เช้ือ E. faecalis ของแต่ละกลุ่มทดสอบ  
                                 แยกตามระดบัชั้นเน้ือฟัน เม่ือใส่สารไวใ้นคลองรากฟันเป็นเวลา 7 วนั 

*ตวัอกัษรที่แตกต่างกนัในแต่ละระดบัชั้น หมายถึงมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 

ในส่วนการศึกษาความสามารถในการต้าน เช้ือ  C. albicans พบว่า มีการ
เจริญเติบโตของเช้ือในทุกระดับความลึกของเน้ือฟันในกลุ่มทดสอบ Control, MP, P407 และ 
P407+AgNO3 เม่ือท าการวเิคราะห์ดว้ยสถิติครัสคลั-วอลิส ที่ระดบัความเช่ือมัน่ร้อยละ 95 พบความ
แตกต่างอยา่งมีนัยส าคญัทางสถิติของการเจริญเติบโตของเช้ือ C. albicans ในแต่ละระดบัเน้ือฟัน 
โดยเม่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ียของจ านวนเช้ือในหน่วย logCFU/g ของแต่ละระดับเน้ือฟันดว้ยสถิติ
แมนวิทนีย ์พบวา่ทุกกลุ่มมีแนวโนม้เหมือนกนัคือที่ระดบั 0.1 มิลลิเมตรพบเช้ือมากที่สุด ในขณะที่
ระดบั 0.2 และ 0.3 มิลลิเมตรพบปริมาณเช้ือไม่แตกต่างกนั ส่วนกลุ่มทดสอบ Consepsis® V และ 
MP+AgNO3 ไม่พบการเจริญเติบโตของเช้ือ C. albicans ในทุกระดบัความลึกของเน้ือฟัน ดงัแสดง
ในรูปที่ 3.3 และแผนภูมิที่ 3.3 
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รูปที่ 3.3 ลกัษณะโคโลนีของเช้ือ C. albicans เม่ือน าตวัอยา่งมาเพาะบนอาหารเล้ียงเช้ือ SDA 
              (บน) กลุ่มทีไ่ม่มีเช้ือ C. albicans ขึ้น และ (ล่าง) กลุ่มทีมี่เช้ือ C. albicans ขึ้น 

         แผนภูมิที่ 3.3 ค่าเฉล่ีย LogCFU/g เช้ือ C. albicans ของแต่ละระดบัชั้นเน้ือฟัน  
                               แยกตามกลุ่มทดสอบเม่ือใส่สารไวใ้นคลองรากฟันเป็นเวลา 7 วนั 
*ตวัอกัษรที่แตกต่างกนัในแต่ละกลุ่มทดสอบ หมายถึงมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 

เม่ือท าการเปรียบเทียบระหวา่งกลุ่มทดสอบดว้ยสถิติครัสคลั-วอลิส ที่ระดบัความ
เช่ือมัน่ร้อยละ 95 พบความแตกต่างอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติของการเจริญเติบโตของเช้ือ  
C. albicans ระหวา่งกลุ่มทดสอบในแต่ละระดบัชั้นเน้ือฟัน โดยเม่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ียของจ านวน
เช้ือในหน่วย logCFU/g ของกลุ่มทดสอบต่างๆด้วยสถิติแมนวิทนีย ์พบว่ากลุ่มทดสอบที่สามารถ
ตา้นเช้ือ C. albicans ไดม้ากเรียงตามล าดบัคือ Consepsis® V สามารถตา้นเช้ือได้ในทุกระดับของ
เน้ือฟันเทียบเท่ากับกลุ่ม MP+AgNO3 รองลงมาคือกลุ่ม P407+AgNO3 และ MP ตามล าดบัซ่ึงทุก
กลุ่มดงักล่าวขา้งตน้มีประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ C. albicans สูงกวา่กลุ่ม Control อยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติ และเม่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ีย logCFU/g ระหวา่งกลุ่ม Control และกลุ่ม P407 ดว้ยสถิติแมน
วทินียไ์ม่พบความแตกต่างกนั แสดงวา่สาร P407 ไม่มีผลต่อการเจริญเติบโตของเช้ือ  
C. albicans ดงัแสดงในแผนภูมิที่ 3.4 
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       แผนภูมิที่ 3.4 ค่าเฉล่ีย LogCFU/g เช้ือ C. albicans ของแต่ละกลุ่มทดสอบ  
                             แยกตามระดบัชั้นเน้ือฟันเม่ือใส่สารไวใ้นคลองรากฟันเป็นเวลา 7 วนั 

*ตวัอกัษรที่แตกต่างกนัในแต่ละระดบัชั้น หมายถึงมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 

 

การศึกษาที่ 3 การศึกษา antimicrobial substantivity ของสารประกอบซิลเวอร์ในโพลอกซาเมอร์ 
407 และสารประกอบซิลเวอร์ในมาโครกอลผสมโพรพิลนีไกลคอลโดยใช้แบบจ าลองฟันมนุษย์ 

จากการศึกษาพบว่า  ก ลุ่มการทดสอบ Control, MP, MP+AgNO3, P407 และ
P407+AgNO3 มีการเจริญเติบโตของเช้ือ E. faecalis และเช้ือ C. albicans ขึ้นตั้งแต่การเก็บตวัอยา่ง
สารละลายคร้ังแรก กล่าวคือพบเช้ือในวนัที่ 2 หลังใส่เช้ือ แต่ในกลุ่ม Consepsis® V ไม่พบการ
เจริญเติบโตของเช้ือทั้ง E. faecalis และ C. albicans เม่ือท าการเก็บตวัอยา่งสารละลายต่อเน่ืองจนถึง
วนัที่ 14 โดยค่าเฉล่ียจ านวนเช้ือ E. faecalis ที่พบในแต่ละวนัแสดงในตารางที่ 3.3 และค่าเฉล่ีย
จ านวนเช้ือ C. albicans ที่พบในแต่ละวนัแสดงในตารางที่ 3.4 
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ตารางที่ 3.3 ค่าเฉล่ียจ านวนเช้ือ E. faecalis ในหน่วย Log CFU/g 
                    (ค่าเฉล่ีย ± ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน) ในช่วงระยะเวลา 14 วนั  
                    ของแต่ละกลุ่มทดสอบหลงัจากใส่สารไวใ้นคลองรากฟันเป็นเวลา 7 วนั 

 (*) หมายถึงมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติระหวา่งกลุ่มการศึกษาในแต่ละวนั 

 

 

ตารางที่ 3.4 ค่าเฉล่ียจ านวนเช้ือ C. albicans ในหน่วย Log CFU/g 
                    (ค่าเฉล่ีย ± ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน) ในช่วงระยะเวลา 14 วนั  
                    ของแต่ละกลุ่มทดสอบหลงัจากใส่สารไวใ้นคลองรากฟันเป็นเวลา 7 วนั 

 (*)หมายถึงมีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติระหวา่งกลุ่มการศึกษาในแต่ละวนั 

เม่ือท าการวเิคราะห์ดว้ยสถิติครัสคลั-วอลิส ที่ระดบัความเช่ือมัน่ร้อยละ 95 ไม่พบ
ความแตกต่างอยา่งมีนัยส าคญัทางสถิติของการเจริญเติบโตทั้งเช้ือ E. faecalis และเช้ือ C. albicans 
ระหว่างกลุ่มทดสอบ Control, MP, MP+AgNO3, P407 และ P407+AgNO3 เม่ือท าการเปรียบเทียบ

 
กลุ่มทดสอบ 

ค่าเฉลี่ยในหน่วย Log CFU/g (E.F.) 

Days 

2 4 6 8 10 12 14 
Control 9.87 ± 0.39 9.92 ± 0.35 9.91 ± 0.46 9.97 ± 0.20 9.98 ± 0.28 10.07 ± 0.20 10.06 ± 0.21 
Consepsis® V 0 ± 0.00 * 0 ± 0.00 * 0 ± 0.00 * 0 ± 0.00 * 0 ± 0.00 * 0 ± 0.00 * 0 ± 0.00 * 
MP 9.78 ± 0.48 9.79 ± 0.35 9.81 ± 0.37 9.81 ± 0.23 9.91 ± 0.39 9.89 ± 0.31 9.91 ± 0.37 
MP+AgNO3 9.52 ± 0.34 9.48 ± 0.32 9.68 ± 0.30 9.81 ± 0.38 9.77 ± 0.22 9.86 ± 0.33 9.85 ± 0.42 
P407 9.88 ± 0.41 9.96 ± 0.32 9.89 ± 0.30 9.79 ± 0.51 9.92 ± 0.36 9.92 ± 0.34 9.99 ± 0.42 
P407+AgNO3 9.72 ± 0.36 9.71 ± 0.30 9.80 ± 0.39 9.84 ± 0.42 9.88 ± 0.36 9.79 ± 0.27 9.91 ± 0.29 

 
กลุ่มทดสอบ 

ค่าเฉลี่ยในหน่วย Log CFU/g (C.A.) 

Days 

2 4 6 8 10 12 14 
Control 6.83 ± 0.41 6.81 ± 0.51 6.87 ± 0.60 6.87 ± 0.29 6.84 ± 0.40 6.89 ± 0.59 6.86 ± 0.39 
Consepsis® V 0 ± 0.00 * 0 ± 0.00 * 0 ± 0.00 * 0 ± 0.00 * 0 ± 0.00 * 0 ± 0.00 * 0 ± 0.00 * 
MP 6.76 ± 0.31 6.81 ± 0.50 6.83 ± 0.47 6.82 ± 0.53 6.78 ± 0.33 6.79 ± 0.32 6.81 ± 0.21 

MP+AgNO3 6.63 ± 0.36 6.55 ± 0.30 6.67 ± 0.33 6.51 ± 0.52 6.68 ± 0.38 6.75 ± 0.40 6.72 ± 0.28 

P407 6.81 ± 0.34 6.80 ± 0.32 6.77 ± 0.38 6.85 ± 0.34 6.84 ± 0.29 6.85 ± 0.38 6.85 ± 0.36 

P407+AgNO3 6.71 ± 0.33 6.73 ± 0.43 6.70 ± 0.32 6.75 ± 0.44 6.71 ± 0.30 6.79 ± 0.31 6.77 ± 0.32 
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ในวนัเดียวกนั และเม่ือท าการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียจ านวนเช้ือในหน่วย logCFU/g ของแต่ละกลุ่ม
ทดสอบดว้ยสถิติวิลคอกซัน ไม่พบความแตกต่างอยา่งมีนัยส าคญัทางสถิติในทุกช่วงเวลาทดสอบ
ของกลุ่มทดสอบแต่ละกลุ่ม ทั้งในเช้ือ E. faecalis ดงัแสดงในแผนภูมิที่ 3.5 และเช้ือ C. albicans ดงั
แสดงในแผนภูมิที่ 3.6 

 

 

 

 

 

 

 
แผนภูมิที่ 3.5 ค่าเฉล่ีย LogCFU/g เช้ือ E. faecalis ในช่วงระยะเวลา 14 วนั ของแต่ละกลุ่มทดสอบ 
                      หลงัจากใส่สารไวใ้นคลองรากฟันเป็นเวลา 7 วนั 
 

แผนภูมิที่ 3.6 ค่าเฉล่ีย LogCFU/g เช้ือ C. albicans ในช่วงระยะเวลา 14 วนั ของแต่ละกลุ่มทดสอบ 
                      หลงัจากใส่สารไวใ้นคลองรากฟันเป็นเวลา 7 วนั 
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บทที ่4 

บทวจิารณ์  

ในกรณีของการรักษาคลองรากฟันที่เกิดความลม้เหลว เช้ือที่พบเป็นส่วนมากคือ
เช้ือ E. faecalis และ C. albicans โดยในปัจจุบนัสารที่มีฤทธ์ิในการตา้นเช้ือดงักล่าวไดดี้คือคลอร์
เฮ็กซิดีน เน่ืองจากสามารถตา้นเช้ือจุลชีพแบบกวา้ง สามารถคงฤทธ์ิตา้นเช้ืออยูไ่ดน้าน อีกทั้งมีความ
เป็นพษิน้อย72 แต่เน่ืองจากขอ้จ ากดัในเร่ืองไม่สามารถใชร่้วมกบัโซเดียมไฮโปคลอร์ไรด ์(NaOCl)73 
ซ่ึงเป็นน ้ ายาที่นิยมใชใ้นการลา้งคลองรากฟันไดท้  าใหมี้ความตอ้งการพฒันาสารตวัใหม่ที่สามารถ
ใชต้า้นเช้ือในคลองรากฟันใหไ้ดป้ระสิทธิภาพดียิง่ขึ้น และลดขอ้จ ากดัดงักล่าว จึงท าใหมี้การศึกษา
ในคร้ังน้ีเกิดขึ้ นโดยการศึกษาจะแบ่งเป็น 3 การทดลองคือ 1. การทดสอบด้วยวิธี Agar well 
diffusionmethod เพื่อเลือกชนิดของสารประกอบซิลเวอร์ในตวัน าส่งสารที่ใหผ้ลดีที่สุดในการตา้น
เช้ือทั้ง E. faecalis และ C. albicans เพือ่น ามาศึกษาต่อในแบบจ าลองฟันมนุษย ์ 
2. การศึกษาในแบบจ าลองฟันมนุษยเ์พื่อ ดูประสิทธิภาพในการต้านเช้ือและ 3. การศึกษาใน
แบบจ าลองฟันมนุษยเ์พือ่ดูความสามารถในการคงฤทธ์ิของสารประกอบซิลเวอร์ในตวัน าส่งสารใน
การตา้นเช้ือทั้ง E. faecalis และ C. albicans 

การทดสอบดว้ยวิธี Agar well diffusion method ท าให้ไดข้อ้สรุปว่า สารประกอบ
ซิลเวอร์ทั้งสามชนิดคือ Ag-complex, Ag2O และ AgNO3 ที่ใชศ้ึกษา สารที่ให้ประสิทธิภาพในการ
ตา้นเช้ือทั้ง E. faecalis และ C. albicans ไดดี้ที่สุดคือ สารประกอบ AgNO3 ในตวัน าส่งสารทั้ง MP 
และ P407 แต่การทดลองดงักล่าวเป็นเพยีงการตา้นเช้ือในสภาวะเจริญอยูแ่บบเด่ียวเท่านั้นดงันั้นเม่ือ
จะท าการศึกษาต่อในแบบจ าลองฟันมนุษยท์ี่มีการเพาะเช้ือ และเช้ืออยูใ่นสภาวะไบโอฟิล์ม จึงตอ้ง
ใชค้วามเขม้ขน้ของสารที่สูงขึ้นเพือ่ใหส้ามารถก าจดัเช้ือในสภาวะไบโอฟิลม์ได ้โดยจากการศึกษา
ในปี 2007 พบว่าการก าจดัเช้ือในสภาวะไบโอฟิล์มตอ้งใชค้วามเขม้ขน้สารสูงกว่าการก าจดัเช้ือใน
สภาวะเจริญอยู่แบบเด่ียวมากถึง 100 เท่า74 ดังนั้นการเลือกปริมาณความเขม้ขน้ที่เหมาะสมของ 
AgNO3 ที่จะน ามาศึกษาในแบบจ าลองฟันมนุษย ์จึงอา้งอิงมาจากการศึกษาทางห้องปฏิบติัการก่อน
หนา้น้ีโดยน ามาจากค่าความเขม้ขน้ของสารที่สามารถยบัย ั้งและท าลายไบโอฟิลม์ได ้100% ส าหรับ
เช้ือ E. faecalis มีค่า 3,175 ppm ส่วนเช้ือ C. albicans มีค่า 100 ppm ดงันั้นการศึกษาในแบบจ าลอง
ฟันมนุษยจึ์งเลือกใชค้่าความเขม้ขน้สารที่มากกวา่ค่าดงักล่าว โดยการศึกษาในเช้ือ E. faecalis ใชค้่า
ความเขม้ขน้ 4,700 ppm และการศึกษาในเช้ือ C. albicans ใชค้วามเขม้ขน้ 200 ppm 
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จากผลการศึกษาความสามารถในการต้านเช้ือ E. faecalis และ C. albicans ใน
แบบจ าลองฟันมนุษยข์องกลุ่มการทดสอบ MP, MP+AgNO3, P407, P407+AgNO3, Consepsis® V 
และ Control พบว่าความสามารถในการตา้นเช้ือ E. faecalis หลงัจากที่ใส่สารไวใ้นคลองรากฟัน
เป็นเวลา 7 วนั คือ ทุกกลุ่มการทดลองสามารถลดเช้ือที่อยูใ่นเน้ือฟันในทุกความลึกจากผนังคลอง
รากฟัน 0.1-0.3 มิลลิเมตรได ้ยกเวน้กลุ่มที่ใส่สารทดสอบ P407 และกลุ่ม Control ที่ไม่ไดใ้ส่สารไว้
ในคลองรากฟัน ซ่ึงทั้งสองกลุ่มน้ีพบว่าไม่สามารถก าจดัเช้ือ E. faecalis ไดเ้ลยในทุกระดบัความลึก
จากผนังคลองรากฟัน โดยกลุ่มทดลองที่มีประสิทธิภาพในการก าจดัเช้ือ E. faecalis ไดม้ากที่สุดคือ
กลุ่ม Consepsis® V ซ่ึงไม่พบการเจริญเติบโตของเช้ือทุกระดบัความลึกในเน้ือฟันรองลงมาคือกลุ่ม 
MP+ AgNO3, P407+AgNO3และ MP ตามล าดบั ซ่ึงจากผลการศึกษาจะเห็นไดว้่ากลุ่มทดสอบที่มี 
AgNO3 ผสมอยูด่ว้ยจะมีประสิทธิภาพในการก าจดัเช้ือ E. faecalis ไดดี้กวา่เม่ือเปรียบเทียบกบักลุ่ม
ทดสอบที่ ใส่ เฉพาะตัวน าส่งสารในคลองรากฟัน แสดงว่า  AgNO3 ที่ ใช้ในการทดลองน้ีมี
ประสิทธิภาพในการลดเช้ือ E. faecalis ไดแ้ละนอกจากนั้นยงัสามารถก าจดัเช้ือในระดบัที่ลึกจาก
ผนังคลองรากฟันไดส้อดคลอ้งกบัการศึกษาของ Zander H. และคณะ75,76 ที่พบว่าAgNO3 สามารถ
แทรกซึมผา่นผนงัคลองรากฟันเขา้ไปในท่อเน้ือฟันได ้และการศึกษาของ Wan-Hong Lan22 ที่ศึกษา
โดยการใส่สารละลาย AgNO3 ในคลองรากฟันเป็นเวลา 24 ชัว่โมง จากนั้นท าการตดัฟันและวดัการ
ติดสีในท่อเน้ือฟันพบว่าสาร AgNO3 สามารถแทรกซึมผ่านท่อเน้ือฟันได้ โดยแทรกซึมผ่าน
ต าแหน่งคอฟันได้ดีกว่าต  าแหน่งปลายรากฟัน แต่ทั้งน้ีทั้งนั้นจากการศึกษาน้ีพบว่าประสิทธิภาพ
การยบัย ั้งเช้ือของ AgNO3 ยงัไม่สูงมากนกัโดยเฉพาะเม่ือเทียบกบั Consepsis® V ที่สามารถก าจดัเช้ือ
ที่อยูใ่นเน้ือฟันไดท้ั้งหมดในทุกระดบัความลึกจากผนังคลองรากฟัน อาจเป็นไปไดว้า่ความเขม้ขน้
ของสารประกอบ AgNO3 4,700 ppm นั้นต ่าเกินไปหรือระยะเวลา 7 วนัที่ใส่สารในคลองรากฟันนั้น
นอ้ยเกินไป จึงไม่สามารถก าจดัเช้ือ E. faecalis ไดท้ั้งหมดซ่ึงแตกต่างจากการศึกษาก่อนหน้าน้ีของ 
Wan-Hong Lan22 ที่พบว่าความเขม้ขน้ของสาร ammoniacal silver nitrate 100 ppm สามารถก าจดั
เช้ือ E. faecalis ในคลองรากฟันได้มากกว่า 108 CFU/ml เม่ือสัมผสักับสารเป็นเวลา 10 นาที
เช่นเดียวกบัการศึกษาความสามารถในการตา้นเช้ือ C. albicans ที่พบวา่หลงัจากใส่สารไวใ้นคลอง
รากฟันเป็นเวลา 7 วนั ทุกกลุ่มการทดลองสามารถลดเช้ือที่อยูใ่นเน้ือฟันในทุกระดบัความลึกจาก
ผนังคลองรากฟัน 0.1-0.3 มิลลิเมตรได้ ยกเวน้กลุ่มที่ใส่สารทดสอบ P407 และกลุ่ม Control ซ่ึง
พบว่าไม่สามารถก าจดัเช้ือ C. albicans ไดเ้ลยในทุกระดบัความลึกจากผนังคลองรากฟัน โดยกลุ่ม
ทดลองที่ มีประสิทธิภาพในการก าจัดเช้ือ C. albicans ได้มากที่ สุดในการทดลองน้ีคือกลุ่ม 
Consepsis® V และกลุ่ม MP+AgNO3 ที่ไม่พบการเจริญเติบโตของเช้ือในทุกระดบัความลึกของเน้ือ
ฟันรองลงมาคือ P407+AgNO3และ MP ตามล าดบั ซ่ึงจากผลการศึกษาจะเห็นไดว้า่กลุ่มทดสอบที่มี 
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AgNO3 ผสมอยูด่ว้ยจะมีประสิทธิภาพในการก าจดัเช้ือ C. albicans ไดดี้กวา่เม่ือเปรียบเทียบกบักลุ่ม
ทดสอบที่ ใส่ เฉพาะตัวน าส่งสารในคลองรากฟัน แสดงว่า  AgNO3 ที่ ใช้ในการทดลองน้ีมี
ประสิทธิภาพในการลดเช้ือ C. albicans ได้เช่นเดียวกบั E. faecalis โดยในกลุ่ม MP+ AgNO3ที่ไม่
พบการเจริญเติบโตของเช้ือในทุกระดับความลึกของเน้ือฟันแสดงให้เห็นว่าประสิทธิภาพของตวั
น าส่งสาร MP รวมกบัความเขม้ขน้ของ AgNO3 200 ppm ที่ใชใ้นการศึกษาน้ีมีประสิทธิภาพเพยีงพอ
ในการก าจดัเช้ือ C. albicans ในทุกระดบัความลึกของเน้ือฟันไดเ้ช่นเดียวกบักลุ่ม Consepsis®V 

เม่ือท าการเปรียบเทียบประสิทธิภาพตวัน าส่งสารระหวา่ง MP กบั P407 พบวา่ MP 
ซ่ึงประกอบดว้ย macrogol หรือ polyethelene glycol ผสมกบั propylene glycol นั้นมีประสิทธิภาพ
ในการก าจดัเช้ือ E. faecalis และ C. albicans ได้ดีกว่าเม่ือเปรียบเทียบกบัตวัน าส่งสารกลุ่ม P407 
และกลุ่ม Control สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Nalawade และคณะ60 ที่ศึกษาประสิทธิภาพของตวั
น าส่งสาร 5 ชนิด ได้แก่ popylene glycol, glycerine, polyethelene glycol 400, polyethelene glycol 
1000 และ popylene glycol ผสมกับ polyethelene glycol 400 ในการต้านเช้ือ 4 สายพันธุ์พบว่า 
polyethelene glycol 1000 มีประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือได้ดีที่สุด รองลงมาคือ propylene glycol 
แต่เม่ือน า polyethelene glycol ผสมรวมกบั propylene glycol กลบัพบวา่ไม่ไดเ้สริมฤทธ์ิในการตา้น
เช้ือ ดังนั้นคุณสมบติัในการตา้นเช้ือของตวัน าส่งสาร MP จากการศึกษาน้ี เกิดจากคุณสมบติัของ 
polyethelene glycol หรือ macrogol และ propylene glycol ที่ไม่ไดเ้สริมฤทธ์ิกนั และสอดคลอ้งกับ
การศึกษาของ Carreira และคณะ77 ที่ศึกษาประสิทธิภาพการตา้นเช้ือในคลองรากฟันโดยใชว้ธีิ agar 
dilution methodพบว่า polyethylene glycol มีฤทธ์ิในการต้านเช้ือแบคทีเรียได้ นอกจากนั้ นกลุ่ม
ทดสอบ MP+AgNO3และ MP มีความสามารถในการก าจดัเช้ือทั้ง E. faecalis และ C. albicans ใน
ระดบัที่ลึกจากผนังคลองรากฟันมากกว่ากลุ่มทดสอบ P407+AgNO3แสดงให้เห็นว่ากลุ่มทดสอบ 
MP+AgNO3และ MP สามารถแทรกซึมเขา้ไปในระดบัที่ลึกจากผนงัคลองรากฟันไดส้อดคลอ้งกบั
การศึกษาก่อนหนา้น้ีของ Cruz และคณะ ที่ศึกษาการแทรกซึมของ propylene glycol ผา่นท่อเน้ือฟัน
โดยใชส้เปกโตโฟโตเมตรี (spectrophotometry) พบว่า propylene glycol มีความสามารถแทรกซึม
ผ่านท่อ เ น้ือ ฟันได้67 เ ช่น เ ดียวกับการศึกษาของ  Parasuraman25 พบว่ า  propylene glycol มี
ประสิทธิภาพในการน าสารผา่นท่อเน้ือฟันได ้และการศึกษาของ Phides และคณะ78 ที่ศึกษาการซึม
ผ่านของ macrogol ผสมกับ propylene glycol ผ่านวสัดุอุดคลองรากฟันภายหลังการอุดคลองราก
ฟันแลว้ พบว่า propylene glycol มีความสามารถในการน าส่งสารผ่านท่อเน้ือฟันและวสัดุอุดคลอง
รากฟันไดดี้กวา่ เม่ือเปรียบเทียบกบัน ้ ากลัน่ 

 
 



38 
 

  
 
 
 
 

 
 

จากผลการศึกษาการคงฤทธ์ิของกลุ่มการทดสอบ ไม่พบการคงฤทธ์ิในการฆ่าเช้ือ 
E. faecalis และ C. albicans ในทุกกลุ่มการทดสอบที่ใส่สารไวใ้นคลองรากฟันเป็นเวลา 7 วนั 
ยกเวน้กลุ่ม Consepsis®V ที่พบการคงฤทธ์ิของสารตลอดระยะเวลา 14 วนั ที่ท  าการศึกษา สอดคลอ้ง
กบัการศึกษาของ Komorowski และคณะ14 ที่ท  าการศึกษาในฟันววั และแนะน าใหใ้ส่สารคลอร์เฮ็ก
ซิดีนในคลองรากฟันเป็นระยะเวลาอย่างน้อย 7 วนั เพื่อให้สารมีความสามารถในการคงฤทธ์ิได้
ตลอดระยะเวลา 21 วนั ซ่ึงผลดงักล่าวเป็นไปไดว้่าความเขม้ขน้ของสาร AgNO3 ที่ใชต้  ่าเกินไปหรือ
ระยะเวลาที่เน้ือฟันสมัผสักบัสารไม่เพยีงพอต่อการคงฤทธ์ิอยู ่หรืออาจเพราะสาร AgNO3 ไม่มีฤทธ์ิ
ในการคงอยูข่องสารในเน้ือฟันภายหลงัลา้งสารออกจากคลองรากฟัน 

ภายใตข้อ้จ  ากัดต่างๆ ในการศึกษาคร้ังน้ีจึงอาจสรุปได้ว่าสารประกอบ AgNO3 
สามารถเป็นอีกทางเลือกหน่ึงในการน ามาใชเ้ป็นสารใส่ในคลองรากฟันเน่ืองจากมีประสิทธิภาพใน
การตา้นเช้ือ E. faecalis และ C. albicans ได้ โดยตวัน าส่งสาร MP ผสมกบัสารประกอบ AgNO3 
ความเขม้ขน้ 200 ppm ตามที่ศึกษาในการทดลองน้ีมีประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ C. albicans ใน
คลองรากฟันไดไ้ม่แตกต่างกบั Consepsis®V ส าหรับประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ E. faecalis อาจ
ตอ้งท าการศึกษาต่อเพื่อหาความเขม้ขน้ที่เหมาะสมของสาร AgNO3 ในการตา้นเช้ือ ส่วนการศึกษา
ความสามารถในการคงฤทธ์ิของสารทดสอบ ไม่พบความสามารถในการคงฤทธ์ิของสารในเน้ือฟัน
ของทุกกลุ่มทดสอบที่ท  าการศึกษา ยกเวน้กลุ่ม Consepsis®V ซ่ึงหากตอ้งการศึกษาการคงฤทธ์ิของ
สารเพิม่เติมอาจท าการศึกษาโดยใช ้SEM ศึกษาในการทดลองคร้ังต่อไป  

อย่างไรก็ตามการศึกษาในคร้ังน้ีเป็นเพียงการศึกษาในห้องปฏิบัติการและใน
แบบจ าลองฟันมนุษยเ์ท่านั้น ดังนั้ นหากต้องการจะพฒันาเพื่อน าไปใช้งานจริง จ  าเป็นจะตอ้ง
ท าการศึกษาในทางคลินิกต่อไป 
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บทที ่5 

บทสรุป และข้อเสนอแนะ 

จากผลการศึกษาสรุปไดว้า่ 

1. ความสามารถของสารประกอบซิลเวอร์ทั้ง 3 ชนิด คือ Ag-Complex, Ag2O และ AgNO3 ผสม
กบัตวัน าส่งสาร MP และ P407 พบวา่สารประกอบซิลเวอร์ ที่มีประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ  
E. faecalis และ C. albicans ในสภาวะเจริญอยูแ่บบเด่ียวไดดี้ที่สุดคือ AgNO3, Ag2O และ  
Ag-Complex ตามล าดบั 

2. ความสามารถในการตา้นเช้ือ E. faecalis ในแบบจ าลองฟันมนุษยเ์ม่ือท าการใส่สารไวใ้น
คลองรากฟัน 7 วนั พบว่าสาร Consepsis®V, MP+AgNO3, P407+AgNO3และ MP มีความสามารถ
ยบัย ั้งการเจริญเติบโตของเช้ือ E. faecalis ไดสู้งกว่ากลุ่ม P407 และกลุ่ม Control อยา่งมีนัยส าคญั
ทางสถิติที่ระดบัความเช่ือมัน่ร้อยละ 95 

3. ความสามารถในการตา้นเช้ือ C. albicans ในแบบจ าลองฟันมนุษยเ์ม่ือท าการใส่สารไวใ้น
คลองรากฟัน 7 วนั สาร Consepsis®V, MP+AgNO3, P407+AgNO3 และ MP มีความสามารถยบัย ั้ง
การเจริญเติบโตของเช้ือ C. albicans ได้สูงกว่ากลุ่ม P407 และกลุ่ม Control อย่างมีนัยส าคญัทาง
สถิติที่ระดบัความเช่ือมัน่ร้อยละ 95 

4. ความสามารถในการตา้นเช้ือ C. albicansในแบบจ าลองฟันมนุษยเ์ม่ือท าการใส่สารไวใ้น
คลองรากฟัน 7 วนัของสาร MP+AgNO3 กบั Consepsis®V ไม่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญั 

5. เม่ือใส่สารในคลองรากฟันเป็นเวลา 7 วนั พบวา่ Consepsis®V มีความสามารถในการคงฤทธ์ิ
ตลอดระยะเวลา 14 วนัในขณะที่กลุ่มอ่ืนๆ ไม่พบการคงฤทธ์ิของสารทดสอบ 

ข้อเสนอแนะ 

การศึกษาน้ีเป็นการศึกษาในห้องปฏิบัติการเพื่อทดสอบประสิทธิภาพของ
สารประกอบซิลเวอร์ 3 ชนิด ในการต้านเช้ือจุลชีพโดยผลที่ได้คือสารประกอบ AgNO3มี
ประสิทธิภาพดีที่สุด จึงถูกน ามาศึกษาต่อในแบบจ าลองฟันของมนุษยเ์พื่อทดสอบประสิทธิภาพ
ของสารประกอบ AgNO3 ผสมกบัตวัน าส่งสาร MP และ P407 เปรียบเทียบกบั Concepsis®V 
(2% คลอร์เฮ็กซิดีน) โดยท าการทดสอบกบัเช้ือ E. faecalis และ C. albicans ซ่ึงแตกต่างจากสภาวะ
เช้ือในช่องปากจริงที่มีการอยูอ่าศยัของเช้ือภายในคลองรากฟันที่หลากหลายอีกทั้งในการทดลองน้ี
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เลือกใชฟั้นที่มีคลองรากฟันเดียวและถูกตดัน ามาใชเ้ฉพาะส่วนกลางรากท าให้แตกต่างจากฟันใน
ช่องปากที่มีลักษณะกายวิภาคซับซ้อนมากกว่าดังนั้ นการศึกษาฤทธ์ิในการต้านเช้ือและการ
ปลดปล่อยของสารจึงอาจจะไม่สามารถจ าลองสภาพตามลักษณะความเป็นจริงได้ทั้งหมด แต่
อยา่งไรก็ตามการศึกษาดงักล่าวก็สามารถน าผลที่ไดม้าเป็นพื้นฐานในการปรับปรุงเพื่อพฒันาใชต่้อ
ในอนาคตได ้

ดงันั้นในการน าไปใชจ้ริงควรจะตอ้งท าการศึกษาเพิ่มเติมเก่ียวกบัคุณสมบติัและ
การคงตวัของสารในคลองรากฟัน รวมถึงประสิทธิภาพที่ไดเ้ม่ือใชง้านในทางคลินิกจริง 
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ภาคผนวก ข  

ตารางที่ 1 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งชั้นเน้ือฟันในกลุ่มทดลอง MP  
                 ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ E.F. 

 
 

ตารางที่ 2 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งชั้นเน้ือฟันในกลุ่มทดลอง MP + Ag 
ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ E.F. 

 

 

 

 

(I) ชั้น (J) ชั้น 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound Upper Bound 
1 2 .76600* .12378 .000 .4358 1.0962 

3 1.01000* .12378 .000 .6798 1.3402 
2 1 -.76600* .12378 .000 -1.0962 -.4358 

3 .24400 .12378 .162 -.0862 .5742 
3 1 -1.01000* .12378 .000 -1.3402 -.6798 

2 -.24400 .12378 .162 -.5742 .0862 

(I) ชั้น (J) ชั้น 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound Upper Bound 
1 2 .82800* .13547 .000 .4666 1.1894 

3 1.05800* .13547 .000 .6966 1.4194 
2 1 -.82800* .13547 .000 -1.1894 -.4666 

3 .23000 .13547 .246 -.1314 .5914 
3 1 -1.05800* .13547 .000 -1.4194 -.6966 

2 -.23000 .13547 .246 -.5914 .1314 



52 
 

  
 
 
 
 

 
 

ตารางที่ 3 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งชั้นเน้ือฟันในกลุ่มทดลอง P407 
                 ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ E.F. 

 

 

ตารางที่ 4 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งชั้นเน้ือฟันในกลุ่มทดลอง P407+ Ag 
ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ E.F. 

 
 
 
 
 
 
 

(I) ชั้น (J) ชั้น 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound Upper Bound 
1 2 .86000* .10415 .000 .5821 1.1379 

3 .96400* .10415 .000 .6861 1.2419 
2 1 -.86000* .10415 .000 -1.1379 -.5821 

3 .10400 .10415 .592 -.1739 .3819 
3 1 -.96400* .10415 .000 -1.2419 -.6861 

2 -.10400 .10415 .592 -.3819 .1739 

(I) ชั้น (J) ชั้น 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound Upper Bound 
1 2 .77600* .08743 .000 .5427 1.0093 

3 .96600* .08743 .000 .7327 1.1993 
2 1 -.77600* .08743 .000 -1.0093 -.5427 

3 .19000 .08743 .117 -.0433 .4233 
3 1 -.96600* .08743 .000 -1.1993 -.7327 

2 -.19000 .08743 .117 -.4233 .0433 
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ตารางที่ 5 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งชั้นเน้ือฟันในกลุ่มทดลอง Control 
                 ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ E.F. 

 
 

ตารางที่ 6 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งชั้นเน้ือฟันในกลุ่มทดลอง MP 
ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ C.A. 

 

 

 

 

 

 

(I) ชั้น (J) ชั้น 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound Upper Bound 
1 2 .83667* .03300 .000 .7354 .9379 

3 .93667* .03300 .000 .8354 1.0379 
2 1 -.83667* .03300 .000 -.9379 -.7354 

3 .10000 .03300 .052 -.0012 .2012 
3 1 -.93667* .03300 .000 -1.0379 -.8354 

2 -.10000 .03300 .052 -.2012 .0012 

(I) ชั้น (J) ชั้น 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound Upper Bound 
1 2 .83600* .10043 .000 .5681 1.1039 

3 1.04400* .10043 .000 .7761 1.3119 
2 1 -.83600* .10043 .000 -1.1039 -.5681 

3 .20800 .10043 .138 -.0599 .4759 
3 1 -1.04400* .10043 .000 -1.3119 -.7761 

2 -.20800 .10043 .138 -.4759 .0599 
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ตารางที่ 7 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งชั้นเน้ือฟันในกลุ่มทดลอง P407 
                 ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ C.A. 

 
 

ตารางที่ 8 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งชั้นเน้ือฟันในกลุ่มทดลอง P407 + Ag 
ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ C.A. 

 

 

 

 

 
 

(I) ชั้น (J) ชั้น 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound Upper Bound 
1 2 1.05200* .14050 .000 .6772 1.4268 

3 1.27600* .14050 .000 .9012 1.6508 
2 1 -1.05200* .14050 .000 -1.4268 -.6772 

3 .22400 .14050 .285 -.1508 .5988 
3 1 -1.27600* .14050 .000 -1.6508 -.9012 

2 -.22400 .14050 .285 -.5988 .1508 

(I) ชั้น (J) ชั้น 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound Upper Bound 
1 2 .56000* .10531 .000 .2790 .8410 

3 .78400* .10531 .000 .5030 1.0650 
2 1 -.56000* .10531 .000 -.8410 -.2790 

3 .22400 .10531 .126 -.0570 .5050 
3 1 -.78400* .10531 .000 -1.0650 -.5030 

2 -.22400 .10531 .126 -.5050 .0570 
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ตารางที่ 9 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งชั้นเน้ือฟันในกลุ่มทดลอง 
                 Control ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ C.A. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

(I) ชั้น (J) ชั้น 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound Upper Bound 
1 2 1.04333* .09518 .000 .7513 1.3354 

3 1.22333* .09518 .000 .9313 1.5154 
2 1 -1.04333* .09518 .000 -1.3354 -.7513 

3 .18000 .09518 .221 -.1120 .4720 
3 1 -1.22333* .09518 .000 -1.5154 -.9313 

2 -.18000 .09518 .221 -.4720 .1120 
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ตารางที่ 10 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งกลุ่มทดลองที่เน้ือฟันระดบั  
                   0.1 mm ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ E.F. 

(I) สาร (J) สาร Mean Difference (I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound Upper Bound 

MP MP+Ag 2.05600* .10426 .000 1.7407 2.3713 

P407 -.63600* .10426 .000 -.9513 -.3207 

P407+Ag .43000* .10426 .005 .1147 .7453 

Control -.67733* .12039 .000 -1.0414 -.3133 

MP+Ag MP -2.05600* .10426 .000 -2.3713 -1.7407 

P407 -2.69200* .10426 .000 -3.0073 -2.3767 

P407+Ag -1.62600* .10426 .000 -1.9413 -1.3107 

Control -2.73333* .12039 .000 -3.0974 -2.3693 

P407 MP .63600* .10426 .000 .3207 .9513 

MP+Ag 2.69200* .10426 .000 2.3767 3.0073 

P407+Ag 1.06600* .10426 .000 .7507 1.3813 

Control -.04133 .12039 .997 -.4054 .3227 

P407+Ag MP -.43000* .10426 .005 -.7453 -.1147 

MP+Ag 1.62600* .10426 .000 1.3107 1.9413 

P407 -1.06600* .10426 .000 -1.3813 -.7507 

Control -1.10733* .12039 .000 -1.4714 -.7433 

Control MP .67733* .12039 .000 .3133 1.0414 

MP+Ag 2.73333* .12039 .000 2.3693 3.0974 

P407 .04133 .12039 .997 -.3227 .4054 

P407+Ag 1.10733* .12039 .000 .7433 1.4714 
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ตารางที่ 11 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งกลุ่มทดลองที่เน้ือฟันระดบั 0.2 mm 
                   ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ E.F. 

(I) สาร (J) สาร 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound 
Upper 
Bound 

MP MP+Ag 2.11800* .11209 .000 1.7791 2.4569 

P407 -.54200* .11209 .001 -.8809 -.2031 

P407+Ag .44000* .11209 .008 .1011 .7789 

Control -.56000* .12943 .003 -.9514 -.1686 
MP+Ag MP -2.11800* .11209 .000 -2.4569 -1.7791 

P407 -2.66000* .11209 .000 -2.9989 -2.3211 
P407+Ag -1.67800* .11209 .000 -2.0169 -1.3391 
Control -2.67800* .12943 .000 -3.0694 -2.2866 

P407 MP .54200* .11209 .001 .2031 .8809 
MP+Ag 2.66000* .11209 .000 2.3211 2.9989 
P407+Ag .98200* .11209 .000 .6431 1.3209 
Control -.01800 .12943 1.000 -.4094 .3734 

P407+Ag MP -.44000* .11209 .008 -.7789 -.1011 
MP+Ag 1.67800* .11209 .000 1.3391 2.0169 
P407 -.98200* .11209 .000 -1.3209 -.6431 
Control -1.00000* .12943 .000 -1.3914 -.6086 

Control MP .56000* .12943 .003 .1686 .9514 

MP+Ag 2.67800* .12943 .000 2.2866 3.0694 

P407 .01800 .12943 1.000 -.3734 .4094 

P407+Ag 1.00000* .12943 .000 .6086 1.3914 
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ตารางที่ 12 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งกลุ่มทดลองที่เน้ือฟันระดบั 0.3 mm 
                   ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ E.F. 

(I) สาร (J) สาร 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound 
Upper 
Bound 

MP MP+Ag 2.10400* .10730 .000 1.7796 2.4284 

P407 -.68200* .10730 .000 -1.0064 -.3576 

P407+Ag .38600* .10730 .015 .0616 .7104 

Control -.74400* .12390 .000 -1.1186 -.3694 
MP+Ag MP -2.10400* .10730 .000 -2.4284 -1.7796 

P407 -2.78600* .10730 .000 -3.1104 -2.4616 
P407+Ag -1.71800* .10730 .000 -2.0424 -1.3936 
Control -2.84800* .12390 .000 -3.2226 -2.4734 

P407 MP .68200* .10730 .000 .3576 1.0064 
MP+Ag 2.78600* .10730 .000 2.4616 3.1104 
P407+Ag 1.06800* .10730 .000 .7436 1.3924 
Control -.06200 .12390 .986 -.4366 .3126 

P407+Ag MP -.38600* .10730 .015 -.7104 -.0616 
MP+Ag 1.71800* .10730 .000 1.3936 2.0424 
P407 -1.06800* .10730 .000 -1.3924 -.7436 
Control -1.13000* .12390 .000 -1.5046 -.7554 

Control MP .74400* .12390 .000 .3694 1.1186 

MP+Ag 2.84800* .12390 .000 2.4734 3.2226 

P407 .06200 .12390 .986 -.3126 .4366 

P407+Ag 1.13000* .12390 .000 .7554 1.5046 
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ตารางที่ 13 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งกลุ่มทดลองที่เน้ือฟันระดบั 0.1 mm 
                   ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ C.A. 

(I) สาร (J) สาร 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower 
Bound 

Upper 
Bound 

MP P407 -.81800* .12593 .000 -1.1840 -.4520 

P407+Ag .64400* .12593 .001 .2780 1.0100 

Control -.86600* .14541 .000 -1.2886 -.4434 
P407 MP .81800* .12593 .000 .4520 1.1840 

P407+Ag 1.46200* .12593 .000 1.0960 1.8280 
Control -.04800 .14541 .987 -.4706 .3746 

P407+Ag MP -.64400* .12593 .001 -1.0100 -.2780 
P407 -1.46200* .12593 .000 -1.8280 -1.0960 
Control -1.51000* .14541 .000 -1.9326 -1.0874 

Control MP .86600* .14541 .000 .4434 1.2886 

P407 .04800 .14541 .987 -.3746 .4706 

P407+Ag 1.51000* .14541 .000 1.0874 1.9326 
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ตารางที่ 14 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งกลุ่มทดลองที่เน้ือฟันระดบั 0.2 mm 
                   ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ C.A. 

(I) สาร (J) สาร 
Mean 

Difference (I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower Bound Upper Bound 
MP P407 -.60200* .11155 .000 -.9262 -.2778 

P407+Ag .36800* .11155 .024 .0438 .6922 

Control -.65867* .12881 .001 -1.0331 -.2843 
P407 MP .60200* .11155 .000 .2778 .9262 

P407+Ag .97000* .11155 .000 .6458 1.2942 
Control -.05667 .12881 .970 -.4311 .3177 

P407+
Ag 

MP -.36800* .11155 .024 -.6922 -.0438 
P407 -.97000* .11155 .000 -1.2942 -.6458 
Control -1.02667* .12881 .000 -1.4011 -.6523 

Control MP .65867* .12881 .001 .2843 1.0331 

P407 .05667 .12881 .970 -.3177 .4311 

P407+Ag 1.02667* .12881 .000 .6523 1.4011 
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ตารางที่ 15 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งกลุ่มทดลองที่เน้ือฟันระดบั 0.3 mm 
                   ในการศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ C.A. 

(I) สาร (J) สาร 
Mean 

Difference (I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower 
Bound 

Upper 
Bound 

MP P407 -.58600* .09539 .000 -.8633 -.3087 

P407+Ag .38400* .09539 .006 .1067 .6613 

Control -.68667* .11015 .000 -1.0068 -.3665 
P407 MP .58600* .09539 .000 .3087 .8633 

P407+Ag .97000* .09539 .000 .6927 1.2473 
Control -.10067 .11015 .798 -.4208 .2195 

P407+Ag MP -.38400* .09539 .006 -.6613 -.1067 
P407 -.97000* .09539 .000 -1.2473 -.6927 
Control -1.07067* .11015 .000 -1.3908 -.7505 

Control MP .68667* .11015 .000 .3665 1.0068 

P407 .10067 .11015 .798 -.2195 .4208 

P407+Ag 1.07067* .11015 .000 .7505 1.3908 
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ตารางที่ 16 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งกลุ่มทดลอง วนัที่ 2 หลงัใส่เช้ือ 
                   ในการศึกษาประสิทธิภาพในการคงฤทธ์ิของสาร E.F. 

(I) สาร (J) สาร 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower 
Bound 

Upper 
Bound 

MP MP+Ag -.00600 .03727 1.000 -.1187 .1067 

P407 -.02000 .03727 .982 -.1327 .0927 

P407+Ag -.02600 .03727 .954 -.1387 .0867 

Control -.03933 .04304 .888 -.1695 .0908 
MP+Ag MP .00600 .03727 1.000 -.1067 .1187 

P407 -.01400 .03727 .995 -.1267 .0987 
P407+Ag -.02000 .03727 .982 -.1327 .0927 
Control -.03333 .04304 .935 -.1635 .0968 

P407 MP .02000 .03727 .982 -.0927 .1327 
MP+Ag .01400 .03727 .995 -.0987 .1267 
P407+Ag -.00600 .03727 1.000 -.1187 .1067 
Control -.01933 .04304 .991 -.1495 .1108 

P407+Ag MP .02600 .03727 .954 -.0867 .1387 
MP+Ag .02000 .03727 .982 -.0927 .1327 
P407 .00600 .03727 1.000 -.1067 .1187 
Control -.01333 .04304 .998 -.1435 .1168 

Control MP .03933 .04304 .888 -.0908 .1695 

MP+Ag .03333 .04304 .935 -.0968 .1635 

P407 .01933 .04304 .991 -.1108 .1495 

P407+Ag .01333 .04304 .998 -.1168 .1435 
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ตารางที่ 17 ค่านยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบระหวา่งกลุ่มทดลอง วนัที่ 2 หลงัใส่เช้ือ 
                   ในการศึกษาประสิทธิภาพในการคงฤทธ์ิของสาร C.A. 

(I) สาร (J) สาร 
Mean Difference 

(I-J) Std. Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower 
Bound 

Upper 
Bound 

MP MP+Ag .03000 .03772 .929 -.0841 .1441 

P407 -.01600 .03772 .993 -.1301 .0981 

P407+Ag -.00400 .03772 1.000 -.1181 .1101 

control -.08867 .04356 .289 -.2204 .0430 
MP+Ag MP -.03000 .03772 .929 -.1441 .0841 

P407 -.04600 .03772 .741 -.1601 .0681 
P407+Ag -.03400 .03772 .893 -.1481 .0801 
control -.11867 .04356 .089 -.2504 .0130 

P407 MP .01600 .03772 .993 -.0981 .1301 
MP+Ag .04600 .03772 .741 -.0681 .1601 
P407+Ag .01200 .03772 .998 -.1021 .1261 
control -.07267 .04356 .476 -.2044 .0590 

P407+Ag MP .00400 .03772 1.000 -.1101 .1181 
MP+Ag .03400 .03772 .893 -.0801 .1481 
P407 -.01200 .03772 .998 -.1261 .1021 
control -.08467 .04356 .331 -.2164 .0470 

control MP .08867 .04356 .289 -.0430 .2204 

MP+Ag .11867 .04356 .089 -.0130 .2504 

P407 .07267 .04356 .476 -.0590 .2044 

P407+Ag .08467 .04356 .331 -.0470 .2164 
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ช่ือ สกลุ   นางสาวนิภาเพญ็ แก่นพฒุ 

รหัสประจ าตัวนักศึกษา 5810820015 

วุฒิการศึกษา 
  วุฒิ    ช่ือสถาบัน   ปีที่ส าเร็จการศึกษา 

ทนัตแพทยศาสตรบณัฑิต    มหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์           2555 

ทุนการศึกษา(ที่ได้รับในระหว่างการศึกษา) 
ทุนอุดหนุนการศึกษาระดบับณัฑิตศึกษาภายในประเทศ โรงพยาบาลหนองสอง

หอ้ง จ. ขอนแก่น ปีการศึกษา 2558-2561 

ต าแหน่งและสถานที่ท างาน 
ทนัตแพทยช์ านาญการ กลุ่มงานทนัตกรรม โรงพยาบาลหนองสองหอ้ง  

จ. ขอนแก่น 

การตีพิมพ์เผยแพร่ผลงาน 
นิภาเพญ็ แก่นพฒุ,  เกวลิน ธรรมสิทธ์ิบูรณ์, รว ีเถียรไพศาล การศึกษาประสิทธิภาพในการตา้นเช้ือ 

ของสารซิลเวอร์ไนเตรทในตวัน าส่งสารชนิดต่างๆ ส าหรับใชใ้นคลองรากฟัน
โดยใช้แบบจ าลองฟันมนุษย.์ การประชุมวิชาการและน าเสนอผลงานวิจัย
ระดบัชาติ คร้ังที่ 14 “วถีินวตักรรมเพื่อการพฒันางานวิจยัสู่เศรษฐกิจชุมชนไทย
ให้ย ั่งยืน; ว ันที่  27-28 เมษายน 2562; ณ อาคารคณะทันตแพทยศาสตร์  
มหาวทิยาลยัเวสเทิร์น. ปทุมธานี, ประเทศไทย; 2562: 29-38 
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