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บทคัดย่อ:
	 ทุเรียนเป็นผลไม้ที่มีส่วนประกอบของคาร์โบไฮเดรตและไขมันสูง จึงมีความเชื่อว่าควรหลีกเลี่ยง
การรับประทานในผู้ป่วยที่เป็นโรคเบาหวาน และผู้ป่วยที่มีระดับโคเลสเตอรอลในเลือดสูง การศึกษานี้จึงมี
วัตถุประสงค์เพื่อทบทวนวรรณกรรมในปัจจุบันถึงคุณค่าทางโภชนาการและเภสัชวิทยาของทุเรียน ถึงแม้
มกีารศกึษาในมนษุยท์ีแ่สดงวา่ทเุรยีนมดีชันกีารเพิม่ระดบัน้ำ�ตาลในเลอืดต่ำ� (รอ้ยละ 49±5)  แตจ่ากการทบทวน
วรรณกรรมพบว่ามีการศึกษาไม่เพียงพอที่จะสนับสนุนฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาของทุเรียนในมนุษย์ การศึกษา
ในสัตว์ทดลองบ่งชี้ว่าเมื่อเสริมทุเรียนในอาหารที่มีโคเลสเตอรอลสูง มีผลลดการเพิ่มขึ้นของระดับไขมันในเลือด  
และการศึกษาทั้งในหลอดทดลองและในสัตว์ทดลองยืนยันถึงฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระของทุเรียน แต่ยังคงไม่มี
การศึกษาฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระในมนุษย์ การศึกษาในหลอดทดลองบ่งชี้ว่าทุเรียนอาจมีฤทธิ์ต้านการแบ่งตัวของ
เซลล์มะเร็งได้ นอกจากนี้ควรระมัดระวังการรับประทานทุเรียนร่วมกับแอลกอฮอล์ เนื่องจากมีผลการทดลอง
ระบวุา่ทเุรยีนมฤีทธิย์บัยัง้เอนไซม ์aldehyde dehydrogenase (ALDH) โดยสรปุปจัจบุนัยงัคงไมม่หีลกัฐานเพยีงพอ
ทางโภชนาการและเภสัชวิทยาที่สนับสนุนว่าการรับประทานทุเรียนมีประโยชน์ต่อสุขภาพของมนุษย ์ เนื่องจาก
หลักฐานส่วนใหญ่ยังคงเป็นข้อมูลจากการศึกษาในหลอดทดลอง และในสัตว์ทดลอง 
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Abstract:
	 Durian contains high carbohydrates and high fats. Thus, many people believe that patients with 
diabetes or patients with hypercholesterolemia should avoid consumption of durian. The objective of 
this article is to review nutrition facts and pharmacology of durian. Although, there is a clinical trial 
in humans showed that the glycemic index of durian is relatively low (49±5%), there is not enough 
evidence to support pharmacology of durian in humans. Several animal experiments have shown that 
diets supplemented with durian significantly hindered the rise in plasma lipid.  Many in-vitro and in-vivo 
studies confirmed the antioxidant activity of durian. However, no study has been conducted to investigate 
antioxidant activity of durian in humans. An in-vitro study demonstrated antiproliferative activity of 
durian in carcinoma cells. Based on the fact that durian inhibits aldehyde dehydrogenase enzyme, 
coadministration of durian and alcohol should be done with caution. In summary, there is not enough 
evidence to support that durian consumption might be beneficial to health. Due to, most experiments 
were in-vitro and conducted in animals.  
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บทนำ�
	 เป็นที่ทราบกันดีถึงประโยชน์ของการรับประทาน
ผลไม้ต่อสุขภาพ เนื่องจากผลไม้ประกอบด้วยสารที่มี
ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระ เช่น โพลีฟีนอล (polyphenols) 
โดยเฉพาะฟลาโวนอยด ์(flavonoids) เปน็จำ�นวนมาก1-5 
ผลไม้หลายชนิดได้ถูกค้นพบฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา เช่น 
ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระ ฤทธิ์ลดน้ำ�ตาลในเลือด หรือฤทธิ์
ลดไขมันในเลือด ซึ่งมีประโยชน์ในการช่วยป้องกัน และ
บรรเทาโรคหลายชนิด เช่น โรคเบาหวาน โรคไขมัน
ในเลือดสูง และโรคอ้วน เป็นต้น grapefruit มีฤทธิ์ต้าน
อนุมูลอิสระสูง และมีฤทธ์ิลดระดับไขมันในเลือด โดยเฉพาะ 
ไตรกลเีซอไรด ์(triglyceride) ในผูป้ว่ยโรคไขมนัในเลอืด
สงู1 สละ มงัคดุ มะมว่ง และทเุรยีน มฤีทธิต์า้นอนมุลูอสิระ 
ทั้งการศึกษาในหลอดทดลอง และสัตว์ทดลอง6 Park 
และคณะ7 พบว่า ผลกีวีมีฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระที่สูง
ซึง่เปน็ผลมาจากการมปีรมิาณทีส่งูของ total polyphenols 
ในผลกวี ี การศกึษาของ Guo และคณะ8,9  พบวา่ สารสกดั
น้ำ�จากลิน้จีม่ผีลลดน้ำ�หนกั fasting blood glucose total 

cholesterol ไตรกลีเซอไรด์ กรดไขมันอิสระ (free fatty 
acid) และ leptin level ในหน ู(rats) และผลการศกึษา
ในหนูที่ถูกเหนี่ยวนำ�ให้เป็นเบาหวาน พบว่า สารสกัด
จากเปลือกผลฝรั่งมีฤทธิ์ลดระดับน้ำ�ตาลในเลือดและ
มีฤทธิ์ลดไขมันในเลือด10 โดยภาพรวมการรับประทาน
ผลไม้ชนิดต่างๆ มีแนวโน้มที่จะช่วยป้องกันและบรรเทา
โรคได้  แต่สังเกตได้ว่าการศึกษาทางคลินิกในมนุษย์นั้น
ยังคงมีจำ�กัด 
 	 ทุเรียน (Durio zibethinus) จัดเป็นพระราชา
ในหมู่ของผลไม้ ซึ่งได้รับความนิยมในการรับประทาน
มากในประเทศไทย และประเทศในภมูภิาคเอเซยีตะวนัตก
เฉียงใต้ เช่น มาเลเซีย อินโดนีเซีย และสิงคโปร์  
เนื่องจากเนื้อทุเรียนมีกลิ่นและรสชาติที่เป็นเอกลักษณ์  
แตก่ารทีท่เุรยีนมรีสหวาน และมคีารโ์บไฮเดรตและไขมนั
สูง9 จึงเชื่อกันว่าควรหลีกเลี่ยงหรือรับประทานทุเรียน
ในปริมาณที่จำ�กัด เพื่อป้องกันการเพิ่มน้ำ�หนักตัว และ
การเพิ่มของระดับน้ำ�ตาลในเลือดในผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
และการเพิ่มของระดับโคเลสเตอรอลในผู้ป่วยโรคไขมัน
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ในหลอดเลอืดสงู แตเ่ปน็ทีน่า่แปลกใจทีผ่ลจากการทบทวน
วรรณกรรมเบื้องต้น พบว่า ทุเรียนอาจมีฤทธิ์ต้านอนุมูล
อิสระ ฤทธิ์ต้านเบาหวาน และป้องกันการเพิ่มขึ้นของ
ไขมันในเลือด9,11 ฤทธิ์ดังกล่าวของทุเรียนน่าจะเป็นผล
มาจากสารสำ�คัญหลายชนิด เช่น ฟลาโวนอยด์ แอนโธ-
ไซยานินส์ (anthocyanins) n-3 fatty acid เป็นต้น  
นอกจากนี้สารสำ�คัญ เช่น ฟลาโวนอยด์ ที่พบได้ใน
ทเุรยีนมรีายงานวา่อาจเปน็สาเหตขุองการเกดิอนัตรกริยิา
ระหว่างอาหารและยา12-15 เช่น อันตรกิริยาของ grape-
fruit juice กบัยาไซโคลสปอรนิ (cyclosporine)16  จงึมี
ความเปน็ไปไดว้า่การรบัประทานทเุรยีนอาจสง่ผลกระทบ
ต่อเภสัชพลศาสตร์หรือเภสัจลนศาสตร์ของยาบางชนิด
ได้เช่นกัน 
	 ดงันัน้ การทบทวนวรรณกรรมนีจ้งึมวีตัถปุระสงค์
เพื่อทบทวนวรรณกรรมในปัจจุบันถึงข้อเท็จจริงด้าน
โภชนาการและเภสัชวิทยาของทุเรียน เพื่อเป็นข้อมูล
ช่วยในการให้คำ�แนะนำ�ของบุคลากรทางการแพทย์
ต่อการปฏิบัติตัวเพื่อดูแลรักษาสุขภาพของผู้ป่วย
 
สารสำ�คัญในทุเรียน
	 เป็นที่ทราบกันดีว่าทุเรียนจัดเป็นผลไม้ที่ ให้
พลงังานสงูมาก (ประมาณ 150 กโิลแคลอร ีตอ่ 100 กรมั
ของน้ำ�หนักสด) เนื่องจากมีคาร์โบไฮเดรต (27.1±1.6 
กรัม ต่อ 100 กรัมของน้ำ�หนักสด) และไขมัน (5.3±0.4 
กรัม ต่อ 100 กรัมของน้ำ�หนักสด) เป็นส่วนประกอบ
ในปริมาณสูง ทุเรียนมีกรดไขมันทั้งที่เป็นแบบกรด
ไขมันอิ่มตัว และกรดไขมันไม่อิ่มตัวเป็นส่วนประกอบ 
เช่น n-3 fatty acids18,19  นอกจากนี้ทุเรียนยังมีเส้นใย
อาหาร (3.2±0.3 กรัม ต่อ 100 กรัมของน้ำ�หนักสด) 
โปรตีน (1.4±0.1 กรัม ต่อ 100 กรัมของน้ำ�หนักสด)17 
ในส่วนของเกลือแร่ทุเรียนมีโปแตสเซียมค่อนข้างสูง 
(201.2±13.7 มิลลิกรัม ต่อ 100 กรัมของน้ำ�หนักสด) 
และมีโซเดียมต่ำ� (2.1±0.1 มิลลิกรัม ต่อ 100 กรัมของ
น้ำ�หนักสด) โดยมีปริมาณของเกลือแร่ที่เรียงลำ�ดับ
จากมากไปน้อย ดังน้ี โปแตสเซียม แคลเซียม แมกนีเซียม 
โซเดียม และเหล็ก แมงกานีส สังกะสี ทองแดง20  

ที่สำ�คัญทุเรียนมีสารซึ่งมีฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระหลายชนิด 
เช่น สารที่คล้ายคลึงวิตามินอี (vitamin E analogues) 
กรดแอสคอร์บิก (ascorbic acid)21 และโพลีฟีนอล
(2.58 มิลลิกรัม ของ gallic acid ซึ่งเท่าเทียมต่อกรัม
ของน้ำ�หนักแห้ง)6 โดยสารสำ�คัญดังกล่าวมีในปริมาณ
ทีค่อ่นขา้งสงูเมือ่เทยีบกบัผลไมช้นดิอืน่ โดยพบ phenolic 
acids เชน่ caffeic acid, p-coumaric, sinnamic และ 
vanillic และมีฟลาโวนอยด ์เช่น quercetin, morin, 
myricitin, apigenin และ kaempferol2,5,6,20,22  โดยเฉพาะ 
caffeic acid และ quercetin เป็นสารสำ�คัญหลักที่มี
ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระในทุเรียนสุก2

ฤทธิ์ต่อระดับน้ำ�ตาลในเลือดของทุเรียน
	 การศกึษาในอาสาสมคัรสขุภาพดจีำ�นวน 10 ราย
ในประเทศมาเลเซีย พบว่า ทุเรียนจัดเป็นผลไม้ที่มีค่า
ดชันกีารเพิม่ระดบัน้ำ�ตาลในเลอืด (glycemic index) ต่ำ� 
(ร้อยละ 49±5) ในขณะที่สับปะรดจัดเป็นผลไม้ที่มีค่า
ดัชนีการเพิ่มระดับน้ำ�ตาลในเลือดสูง (ร้อยละ 82±4)23  

อาหารที่มีค่าดัชนีการเพิ่มระดับน้ำ�ตาลในเลือดต่ำ�ช่วย
ในการควบคุมระดับน้ำ�ตาลกลูโคสในผู้ป่วยเบาหวาน24 

ช่วยลดน้ำ�หนัก25 และลดความเสี่ยงในการเกิดโรคหัวใจ
และหลอดเลือด24,26  Robert และคณะ23 คาดว่าสาเหตุ
ที่ทุเรียนมีค่าดัชนีการเพิ่มระดับน้ำ�ตาลในเลือดต่ำ�น่าจะ
เกดิจากการทีท่เุรยีนมเีสน้ใยอาหารสงู (7.9 กรมั ตอ่ 207 
กรมัของทเุรยีน) และมไีขมนัสงู (7.0 กรมั ตอ่ 207 กรมั
ของทุเรียน) เนื่องจากเส้นใยอาหารจะมีผลให้การย่อย
และการดดูซมึอาหารชา้ลง สว่นไขมนัจะมผีลเพิม่ gastric 
emptying time ส่งผลให้การดูดซึมช้าลง นอกจากนี้
การศึกษาของ Roongpisuthipong และคณะ27 ใน
อาสาสมัครผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 จำ�นวน 10 ราย 
ซึ่งให้ผู้ป่วยรับประทานผลไม้หลายชนิดในปริมาณที่มี
คารโ์บไฮเดรตเทา่เทยีมกนั พบวา่ ในผูป้ว่ยซึง่รบัประทาน
ทุเรียนมี insulin area (273.1±39 พิโคโมล.ชั่วโมงต่อ
ลิตร) มากกว่าสับปะรด (78.3±17 พิโคโมล.ชั่วโมงต่อ
ลิตร) และมะม่วง (79.1±17 พิโคโมล.ชั่วโมงต่อลิตร) 
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ถงึ 3 เทา่ ซึง่เกดิจากการทีท่เุรยีนมฤีทธิท์ีม่ากกวา่ในการ
กระตุ้นการหลั่งอินซูลิน ซึ่งอาจเป็นผลจากปริมาณของ
โปรตีนที่เป็นส่วนประกอบในทุเรียน (โปรตีนในทุเรียน 
สับปะรด และมะม่วง เท่ากับ 2.5 กรัม ต่อ 100 กรัม 
0.7 กรัม ต่อ 100 กรัม และ 0.4 กรัม ต่อ 100 กรัม 
ตามลำ�ดับ) เนื่องจากการรับประทานกลูโคสและโปรตีน
ร่วมกันจะมีผลเสริมฤทธ์ิต่อการหล่ังอินซูลินแบบ synergism 
นอกจากนี้อาจเป็นเพราะทุเรียนมีน้ำ�ตาลในปริมาณที่
สูงมาก จึงกระตุ้นการหลั่งอินซูลินในปริมาณมาก  
	 อย่างไรก็ตาม การศึกษาในมนุษย์ยังคงมี
ไมเ่พยีงพอทีจ่ะสรปุผลของทเุรยีนตอ่ระดบัน้ำ�ตาลในเลอืด  
และทั้งสองการศึกษายังคงมีข้อจำ�กัดหลายประการ 
เช่น มีอาสาสมัครหรือผู้ป่วยจำ�นวนน้อย การศึกษาของ 
Robert และคณะ23 นั้นไม่ได้มีการวัดปริมาณของ
สารอาหารในผลไม้ทีใ่ชใ้นการศกึษาจริงแตอ่า้งองิมาจาก
การศึกษาอื่น ซึ่งส่งผลต่อความถูกต้องและแม่นยำ�
ในการประเมนิคา่ดชันกีารเพิม่ระดบัน้ำ�ตาลในเลอืด  ดงันัน้
การสรุปว่าทุเรียนมีค่าดัชนีการเพิ่มระดับน้ำ�ตาลในเลือด
ต่ำ�นั้นยังคงมีความน่าเชื่อถือต่ำ�และต้องการการศึกษา
ยืนยันเพิ่มเติม และในการศึกษาของ Roongpisuthi-
pong และคณะ27 ไม่มีการเปรียบเทียบกับกลุ่มควบคุม

ฤทธิ์ต่อระดับไขมันในเลือดของทุเรียน
	 ปัจจุบันผลของการรับประทานทุเรียนต่อระดับ
ไขมันในเลือดยังคงไม่มีการศึกษาในมนุษย์ แต่เป็น
ที่เชื่อกันว่าการรับประทานทุเรียนจะมีผลเพิ่มระดับ
โคเลสเตอรอลในเลือด อย่างไรก็ตามความเชื่อดังกล่าว
ยังคงไม่มีการศึกษาทั้งในสัตว์ทดลองและในมนุษย์เพื่อ
ยืนยันโดยตรง แต่มีการศึกษาในสัตว์ทดลองบ่งชี้ถึงฤทธิ์
ของทเุรียนในการปอ้งกนัการเพิ่มขึ้น total cholesterol, 
และ low-density lipoprotein (LDL) cholesterol 
ในกลุ่มที่ได้รับอาหารที่มีโคเลสเตอรอลสูง6,20 Gorin-
stein และคณะ6 พบวา่ หนทูีไ่ดร้บัอาหารทีม่โีคเลสเตอรอล
รว่มกบัทเุรยีนหมอนทอง (D. zibethinus Murr. cv Mon 
Thong) มีระดับ total cholesterol, LDL และ 
ไตรกลีเซอไรด์ต่ำ�กว่ากลุ่มควบคุมซึ่งได้รับอาหารที่มี

โคเลสเตอรอลอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p<0.05) 
ในขณะที่กลุ่มที่ได้รับทุเรียนร่วมกับอาหารที่มีโคเลส-
เตอรอลจะมีระดับ HDL สูงกว่ากลุ่มควบคุมซึ่งได้รับ
อาหารที่มีโคเลสเตอรอลอย่างมีนัยสำ�คัญ ซึ่งสอดคล้อง
กับผลการศึกษาของ Haruenkit และคณะ20 และ
การศกึษาของ Leontowicz และคณะ28 โดย Leontowicz 
และคณะ28 พบว่าเม่ือเสริมทุเรียนในอาหารท่ีมีโคเลสเตอรอล
สูงแก่หนู ทุเรียนพันธุ์หมอนทองจะส่งผลให้ป้องกัน
การเพิ่มขึ้นของ total cholesterol และ LDL-
cholesterol ในเลือดได้มากกว่าอย่างมีนัยสำ�คัญเมื่อ
เปรยีบเทยีบกบัทเุรยีนพนัธุก์า้นยาวและชะน ี นอกจากนี้
มีการศึกษาถึงผลของ polysaccharide gel ที่สกัดจาก
เปลือกทุเรียน พบว่า ผลลดระดับโคเลสเตอรอลใน
กลา้มเนือ้ของไกเ่นือ้ทีร่บัประทานอาหารทีม่สีว่นประกอบ
ของสารดังกล่าว29  

	
ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระของทุเรียน
	 ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระของทุเรียนมีการศึกษา
จำ�นวนมากในหลอดทดลอง และในสตัวท์ดลอง แตย่งัคง
ไม่มีการศึกษาในมนุษย์ Isabelle และคณะ21   ศึกษา
ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระในหลอดทดลอง พบว่า ทุเรียนมีค่า 
hydrophillic oxygen radical absorbance capacity
เท่ากับ 18.38 ไมโครโมลของ trolox ซึ่งเท่าเทียมต่อ
กรัมของน้ำ�หนักสด (µmol TE/g FW) ซึ่งจัดว่า
มีค่าค่อนข้างสูงเมื่อเปรียบเทียบกับผลไม้อีก 20 ชนิด
ที่ทำ�การศึกษาร่วมกัน (<10 µmol TE/g FW) และ
พบว่าทุเรียนจากประเทศมาเลเซียมี α-tocopherol 
ในปรมิาณสงูทีส่ดุ (37.74 ไมโครกรมัตอ่กรมัของน้ำ�หนกั
สด) เมือ่เทยีบกบัผลไมท้ัง้หมดทีท่ำ�การศกึษา (38 ชนดิ) 
และมีปริมาณ total vitamin E analogues (δ-, γ-, 
α-tocopherol และ tocotrienols) สูงมาก (48 
ไมโครกรัมต่อกรัมของน้ำ�หนักสด) และในทุเรียนมีกรด
แอสคอร์บิกในปริมาณที่ค่อนข้างสูง (251.8 ไมโครกรัม
ต่อกรัมของน้ำ�หนักสด) ซึ่งมีในปริมาณที่ใกล้เคียงกับ
ส้มโอ (289.6 ไมโครกรัมต่อกรัมของน้ำ�หนักสด) และมี
ปรมิาณมากกวา่ในสบัปะรด ซึง่มปีรมิาณกรดแอสคอรบ์กิ
เพียง 138.6 ไมโครกรัมต่อกรัมของน้ำ�หนักสด
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	 Gorinstein และคณะ17 พบว่า ในทุเรียนมี total 
polyphenols ในปริมาณที่สูงไม่แตกต่างกับ avocado 
และมะมว่ง  และในการศกึษานีไ้ดท้ดลองฤทธิต์า้นอนมุลู
อิสระของสารสกัดจากทุเรียนโดย 4 วิธี คือ ferric 
reducing antioxidant power (FRAP), 2,2-azino-bis 
(3-ethyl-benzothiazoline-6-sulfonic acid) 
disodium salts (ABTS), 1-diphenyl-2-picryl
hydrazyl method (DPPH) และ cupric reducing 
antioxidant capacity (CUPRAC) และพบวา่สารสกดั
จากทเุรยีนมฤีทธิต์า้นอนมุลูอสิระไมแ่ตกตา่งกบั avocado 
แต่มีค่าน้อยกว่ามะม่วงอย่างมีนัยสำ�คัญ (p<0.0001) 
และพบความสัมพันธ์ท่ีสูงระหว่างปริมาณของสารประกอบ 
phenolic ในสารสกัดทุเรียนและฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระ 
ตอ่มา Gorinstein และคณะ17 ดำ�เนนิการศกึษาในทเุรยีน
หมอนทองจากประเทศไทย พบว่า มีปริมาณของ 
ฟลาโวนอยด ์flavonols และแอนโธไซยานนิสท์ีส่งู โดยม ี
quercetin และ kaempferol เป็นฟลาโวนอยด์หลัก
ทีพ่บ6 และเมือ่ศกึษาฤทธิต์า้นอนมุลูอสิระโดยวธิี ABTS, 
DPPH, CUPRAC และ FRAP พบว่า สารสกัดจาก
ทุเรียนหมอนทองมีฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระค่อนข้างสูง 
โดยผลดังกล่าวสอดคล้องกับการศึกษาของ Haruenkit 
และคณะ20 ที่พบว่าทุเรียนมีฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระที่สูง
เมือ่ทดสอบโดยวธิ ีDPPH และ ABTS โดยพบวา่ทเุรยีน
มีฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระมากกว่าอย่างมีนัยสำ�คัญเมื่อ
เปรียบเทียบกับมังคุดและระกำ� (p<0.05) สารซึ่งมีฤทธิ์
ต้านอนุมูลอิสระสูงในทุเรียน คือ phenolic acids 
(caffeic acid, p-coumaric, sinnamic และ vanillic) 
และฟลาโวนอยด ์(quercetin, morin, myricitin, apigenin 
และ kaempferol)  
	 เมื่อเปรียบเทียบระหว่างสายพันธุ์ของทุเรียน 
Toledo และคณะ30 พบว่า ทุเรียนหมอนทองมีฤทธิ์ต้าน
อนมุลูอสิระมากทีส่ดุเมือ่เปรยีบเทยีบกบัทเุรยีนสายพนัธุ์
อื่น เช่น ชะนี ก้านยาว กระดุม พวงมณี30 นอกจากนี้
มีรายงานว่าทุเรียนที่สุกมีฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระที่เพิ่ม
มากขึน้17  Arancibia-Avila และคณะ2 ไดศ้กึษาคณุสมบตัิ
ตา้นอนมุลูอสิระของทเุรยีนหมอนทองในระยะตา่งๆ [หา่ม

(mature) สุก (ripe) และสุกมาก (overripe)] ผล
การศึกษาพบว่าทุเรียนในระยะสุกมีฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระ
มากที่สุด และมีปริมาณของสาร total polyphenols 
ฟลาโวนอยด ์แอนโธไซยานนิส ์และ flavonols ทีส่งูกวา่ 
(p<0.05) ในทุเรียนห่าม และสุกมาก และสาร total 
polyphenol โดยเฉพาะ caffeic acid และ quercetin 
เป็นสารสำ�คัญหลักที่มีฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระในทุเรียนสุก  
แต่การศึกษาล่าสุดโดย Leontowicz และคณะ28 พบว่าฤทธ์ิ
ตา้นอนมุลูอสิระ ปรมิาณของโพลฟีนีอล และฟลาโวนอยด ์
พบไดส้งูสดุในทเุรยีนทีส่กุมาก ในขณะที ่quercetin กรด
แอสคอร์บิก และแอนโธไซยานินส์ พบมากในทุเรียนสุก 
และแทนนิน (tannins) พบมากในทุเรียนห่าม  

	 ซึง่ผลการศกึษาในหลอดทดลองขา้งตน้สอดคลอ้ง
กับผลการศึกษาที่ทำ�การศึกษาในหนู โดยพบว่าทุเรียน
มีฤทธิ์ป้องกันการลดลงของฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระในเลือด
ของหนูที่ได้รับอาหารที่มีโคเลสเตอรอลสูง20,31

ฤทธิ์ต้านมะเร็ง
	 การศึกษาฤทธิ์ต้านมะเร็งของทุเรียนมีเพียง
การศึกษาในหลอดทดลอง  โดยศึกษาฤทธิ์ของสารสกัด
ทุเรียนในเมทานอล ต่อ human cancer cell line 
(human pulmonary carcinoma และ human gastric 
carcinoma) ผลการทดลองแสดงว่าทุเรียนในระยะห่าม 
มีฤทธิ์ต้านการแบ่งตัวของเซลล์มะเร็งสูงที่สุดเมื่อ
เปรียบเทียบกับทุเรียนดิบ ทุเรียนสุก และทุเรียนสุกมาก 
โดย Haruenkit และคณะ18 มีความเห็นว่าฤทธิ์ในการ
ยับยั้งการเจิรญเติบโตของเซลล์มะเร็งนี้อาจจะเกิดจาก
การเสริมฤทธิ์กันของฟลาโวนอยด์ flavanols และ กรด
แอสคอร์บิกมากกว่าที่จะเป็นผลมาจากสารสำ�คัญเพียง
ชนิดเดียว 

อันตรกิริยาระหว่างทุเรียนและยา
	 ประชาชนในเอเซียตะวันออกเฉียงใต้มีความเช่ือว่า
ควรหลีกเลี่ยงการรับประทานทุเรียนร่วมกับเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ เนื่องจากจะทำ�ให้เกิดอาการป่วยและอาจ
มีผลถึงเสียชีวิตได้32,33 ซึ่งความเชื่อดังกล่าวได้รับ
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การสนับสนุนจากรายงานทางคลินิกถึงการเกิดอาการ
อันไม่พึงประสงค์เมื่อได้รับทุเรียนร่วมกับแอลกอฮอล์ 
เช่น หน้าร้อนวูบวาบ สั่น ง่วงซึม อาเจียน และคลื่นไส้32 
แต่ผลการศึกษาในสัตว์ทดลองในช่วงแรกไม่สนับสนุน
ความเชือ่ดงักลา่ว33  แตก่ารศกึษาลา่สดุ โดย Maninang 
และคณะ32 พบว่าสารสกัดจากเนื้อทุเรียนมีฤทธิ์ยับยั้ง
เอนไซม์ aldehyde dehydrogenase (ALDH) มีผล
เพิ่มปริมาณ acetaldehyde ใน Fischer rats ที่ได้รับ
แอลกอฮอล์ร่วมกับทุเรียน และพบว่าหนูกลุ่มที่ได้รับ
ทเุรยีนรว่มกบัแอลกอฮอลม์กีารตอบสนองแบบ aversive 
โดยหลกีเลีย่งการดืม่สารละลายแซคคารนี (saccharine)
ที่ให้พร้อมกับการให้สารละลายเอทานอลทางสายยาง
เข้าสู่กระเพาะอาหาร34 ถึงแม้ทุเรียนมีส่วนประกอบเป็น 
flavonoids จำ�นวนมาก  ซึง่คาดวา่อาจเปน็สาเหตสุำ�คญั
ในการเกิดอันตรกิริยาระหว่างยาและอาหาร12-15 แต่
จากการทบทวนวรรณกรรมปัจจุบันยังไม่มีการศึกษา
ถึงผลของทุเรียน หรือสารสกัดทุเรียนในการยับยั้ง 
หรือเหนี่ยวนำ� cytochrome P 450 ทั้งในการทดลอง
ในหลอดทดลอง ในสัตว์ทดลอง และในมนุษย์
	 Chua และคณะ35 พบว่าเมื่อให้ทุเรียนร่วมกับ
ยาพาราเซตามอลในหนูจะมีผลทำ�ให้มีการลดลงของ
อุณหภูมิของร่างกายอย่างมีนัยสำ�คัญ เมื่อเปรียบเทียบ
กับกลุ่มที่ได้รับเพียงพาราเซตามอล	 นอกจากนี้การที่
ทุเรียนมีไขมันเป็นส่วนประกอบค่อนข้างสูงอาจส่งผล
ทำ�ให ้gastric emptying time เพิม่ขึน้ สง่ผลใหก้ารดดูซมึ
ช้าลง23 ดังนั้นอาจส่งผลกระทบต่ออัตราการดูดซึม
ของยาทีร่บัประทานพรอ้มกบัทเุรยีนได ้แตป่จัจบุนัยงัไมม่ี
การศึกษาถึงผลของทุเรียนต่อชีวประสิทธิผลของยา
ทั้งในสัตว์ทดลองและในมนุษย์ 
 
สรุป
	 จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา่ การศกึษา
ในมนุษย์ยังคงมีไม่เพียงพอที่จะสรุปผลของทุเรียน
ต่อการช่วยควบคุมระดับน้ำ�ตาลในเลือด และยัง
ไม่มีการศึกษาฤทธิ์ในการลดระดับไขมันในเลือด
ของทุเรียนโดยตรงในมนุษย์ แต่การศึกษาในสัตว์

ทดลองบง่ชีว้า่ ทเุรียนมฤีทธิช์ว่ยปอ้งกนัการเพิ่มขึน้
ของระดับไขมันในเลอดเม่ือรับประทานทเรียนรวมกับ
อาหารที่มีโคเลสเตอรอลสูง ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระ
ของทุเรียนมีข้อมูลสนับสนุนจากการศึกษาทั้งใน
หลอดทดลองและในสัตว์ทดลอง แต่ยังคงขาดการ
ศึกษาในมนุษย์ และพบว่าฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระ
มีความสัมพันธ์ที่สูงกับปริมาณของ total poly-
phenols ในทุเรียน ผลการศึกษาในหลอดทดลอง
แสดงแนวโน้มว่าทเรียนอาจมีฤทธ์ิช่วยต้านการแบ่งตัว
ของเซลลม์ะเรง็  นอกจากนีก้ารศกึษาในสตัวท์ดลอง
พบว่าสารสกัดทุเรียนมีฤทธิ์ยับยั้งเอนไซม์ ALDH 
ดังนนการรบประทานทเรียนกับเครองด่ืมแอลกอฮอล์
อาจนำ�ไปสูก่ารเกดิพษิจากการสะสม acetaldehyde 
	 โดยสรุปข้อมูลการศึกษาในปัจจุบันยังคง
ไมเ่พยีงพอที่จะบง่ชีถ้งึประโยชนข์องทเุรียนในมนษุย์
ในการชวยควบคุมน้ำ�ตาลในเลอด  ป้องกันการเพิ่มข้ึน
ของระดบัไขมนัในเลอืด และมฤีทธิต์า้นอนมุลูอสิระ
เนือ่งจากการศกึษาสว่นใหญย่งัเปน็ในหลอดทดลอง
และในสตัวท์ดลอง สว่นการศกึษาทางคลินิกในมนษุย ์
โดยเฉพาะในผู้ป่วยนั้นยังคงมีจำ�กัด และการศึกษา
โดยใช้ทุเรียนจากพื้นที่เพาะปลูกที่แตกต่างกัน หรือ
สายพนัธุท์ี่แตกตา่งกนัจะสง่ผลตอ่ปริมาณสารสำ�คญั
ที่ออกฤทธิ์ และมีอิทธิพลต่อผลการศึกษาได้ ดังนั้น
เพื่อยืนยันข้อเท็จจริงทางโภชาการและเภสัชวิทยา
ของทุเรียนในมนุษย์ จึงควรจะมีการศึกษาผลของ
ทุเรียนในมนุษย์เพิ่มเติม 
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