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บทคัดย่อ 

 การสวนล้างล าไส้เป็นวิธีการหนึ่งในกระบวนการล้างพิษของการแพทย์ทางเลือก

ซึ่งมีมาตั้งแต่สมัยโบราณ  โดยในปัจจุบันเป็นการแพทย์ทางเลือกท่ีได้รับความสนใจมาก  ใน

ประเทศไทยพบว่าอุบัติการณ์ของการสวนล้างพิษทางล าไส้ใหญ่พบมากขึ้นซึ่งกาแฟเป็นสารที่ใช้

มากที่สุดในการสวนล้างพิษ ทางล าไส้ใหญ่  แต่วิธีนี้ในปัจจุบันยังเป็นที่ถกเถียงถึงข้อดีและข้อเสีย

ของการสวนล้างล าไส้ใหญ่ตลอดจนประสิทธิภาพและความปลอดภัยจากการสวนล้างล าไส้ใหญ่

ด้วยกาแฟ การศึกษาในครั้งนี้ เพื่อศึกษาเปรียบเทียบระดับโซเดียมและโพแทสเซียมในร่างกาย

ก่อนและหลังท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่ระบบเปิดด้ว ยน้ ากาแฟในระดับที่ปลอดภัยในอาสาสมัคร

จ านวน 20 ราย โดยเจาะเลือดดูระดับโซเดียมและโพแทสเซียมก่อนท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่หาก

อยู่ในเกณฑ์ปกติ จะท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่ด้วยกาแฟ จากนั้นจะเจาะเลือดดูระดับโซเดียมและ

โพแทสเซียมหลังท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่ทันที การวิเคราะห์ทางส ถิติเปรียบเทียบค่าเฉล่ีย

โซเดียมในเลือดและค่าเฉล่ียโพแทสเซียมในเลือดก่อนและหลังท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่ด้วย

กาแฟ ใช้ paired t-test ผลการศึกษาพบว่า ระดับของเกลือแร่โซเดียม ลดลงอย่างมีนัยส าคัญ

หลังจากการสวนล้างล าไส้ใหญ่ (Asym. Sig. มีค่าน้อยกว่า 0.001) และระดับของเ กลือแร่

โพแทสเซียมลดลงอย่างมีนัยส าคัญหลังจากการสวนล้างล าไส้ใหญ่ (Asym. Sig. มีค่าเท่ากับ  

0.028)  และค่าเฉล่ียของเกลือแร่โซเดียมและโพแทสเซียมอยู่ในเกณฑ์ปกติหลังจากการสวนล้าง

ล าไส้ใหญ่ และไม่พบผลข้างเคียงอาการแพ้กาแฟในอาสาสมัครเลย การศึกษานี้สรุปได้ว่า การ

สวนล้างล าไส้ใหญ่ระบบเปิดด้วยกาแฟในระดับที่ปลอดภัยในอาสาสมัครที่ไม่มีโรคประจ าตัวใด 

ไม่ก่อให้เกิดความผิดปกติของระดับโซเดียมและโพแทสเซียม 

ค าส าคัญ : การสวนล้างล าไส้ใหญ่ด้วยกาแฟ  / ระดับโซเดียม / ระดับโพแทสเซียม 



Abstract 

 Colonic irrigations enjoy widespread popularity in the alternative medicine. Colonic 

hydrotherapy and the concept of detoxification are increasingly popular in Thailand. Coffee is the 

most commonly used substance.  The modern medical attitude toward colonic detoxification suffers 

from lack of information and over claim of its effectiveness. This study was aimed to compare 

mean serum sodium and potassium before and after coffee colon irrigation. 20 volunteers were 

enrolled in this study. They were checked for serum sodium and potassium if they were in normal 

range then the volunteers did colon irrigation. After finishing the procedure, the volunteers were 

checked for serum sodium and potassium. The paired samples T-test method was used for 

statistical analysis to compare mean serum sodium and potassium before and after colon irrigation. 

After colon irrigation, serum sodium decreased statistic significance (Asym. Sig. < 0.001) and 

serum potassium decreased statistic significance (Asym. Sig.  = 0.028) but mean serum sodium 

and potassium were within normal range. No side effects from coffee was found in this study. 

Keywords:  coffee colonic irrigation / serum sodium / serum potassium 

บทน า 

การสวนล้างล าไส้เป็นวิธีการหนึ่งในกระบวนการล้างพิษของการแพทย์ทางเลือกซึ่งมีมาตั้งแต่สมัย

โบราณ ในประเทศไทยพบว่าอุบัติการณ์ของการสวนล้างพิษทางล าไส้ใหญ่พบมากขึ้น ซึ่งกาแฟเป็นสารที่ใช้

มากที่สุดในการสวนล้างพิษทางล าไส้ใหญ่ โดยส่วนใหญ่จะท าการสวนล้างพิษด้วยตนเอง 

(Nuanpan,2007) ในปัจจุบันยังเป็นที่ถกเถียงถึงข้อดีและข้อเสียของการสวนล้างล าไส้ใหญ่ตลอดจน

ประสิทธิภาพและความปลอดภัยจากการส วนล้างล าไส้ใหญ่ด้วยกาแฟ   ซ่ึงข้อดีจากการสวนล้างล าไส้ด้วย

กาแฟ ได้แก่ สามารถขจัดกากอาหารและท าความสะอาดล าไส้ใหญ่ในผู้ท่ีมีอาการท้องผูก ช่วยเสริมฤทธิ์ขอ

งกลูตาไธโอน เอส -ทรานเฟอร์เรส ซ่ึงท าหน้าที่ในการก าจัดอนุมูลอิสระ ช่วยเพิ่มการบีบรัดตัวของล าไส้ 

(Gerson,1978; Marvin,1998; Philip,1999; Joel,2002) และผลจากการเพิ่มการบีบรัดตัวของล าไส้จะ

ท าให้ลดระยะเวลาการเดินทางของน้ าดีจากล าไส้เล็กสู่ล าไส้ใหญ่ จะท าให้น้ าดีถูกขับออกเป็นอุจจาระได้เร็ว

ขึ้น ซึ่งจะลดการดูดซึมของสารพิษกลับเข้าสู่ร่างกาย   ส่วนผลข้างเคียงจากการสวนล้างล าไส้ ใหญ่นั้น

สามารถแบ่งออกได้เป็น  4 ประเภท ได้แก่ 1. ภาวะผนังล าไส้ทะลุ (Tan & Cheung,1999) 2. 

ผลข้างเคียงจากสารที่ใช้ในการสวนล้างล าไส้  3.ความไม่สมดุลของเกลือแร่ในร่างกายซึ่งพบได้บ่อยใน

ผู้สูงอายุและในเด็ก 4. ภาวะติดเชื้อจากเครื่องมือท่ีไม่สะอาด (Richards,2004) 



เนื่องจากยังไม่มีการศึกษาที่แสดงถึงความปลอดภัยของปริมาณกาแฟที่ใช้สวนล้างล าไส้ใหญ่ที่ชัดเจน 

The American medical association council กล่าวว่าการดื่มชาหรือกาแฟในปริมาณคาเฟอีน 250 มิลลิกรัม

นั้นไม่ก่อให้เกิดผลเสียต่อร่างกาย และส านักการแพทย์ทางเลือก ประเทศไทยได้ แนะน าให้ใช้กาแฟในการ

สวนล้างล าไส้ใหญ่ไม่เกิน 2 ช้อนชา (Tewan,2009) ดังนั้นในการศึกษาวิจัยนี้จึงใช้กาแฟ 2 ช้อนชาโดยคิด

เป็นคาเฟอีนทั้งหมด 114 มิลลิกรัมซ่ึงอยู่ในระดับที่ปลอดภัย ในการศึกษาครั้งนี้ซึ่งมีวัตถุประสงค์จะดูว่าการ

สวนล้างล าไส้ใหญ่ด้วยกาแฟในระดับที่ป ลอดภัยนั้นมีผลต่อระดับเกลือแร่ในร่างกายหรือไม่เพื่อเป็น

ประโยชน์ต่อประชาชนและเพื่อให้มีความม่ันใจในความปลอดภัยของการสวนล้างล าไส้ใหญ่ 

วัตถุประสงค์ 

เพื่อศึกษาเปรียบเทียบระดับโซเดียมและโพแทสเซียมในร่างกายก่อนและหลังท าการสวนล้างล าไส้

ใหญ่ระบบเปิดด้วยน้ ากาแฟในระดับที่ปลอดภัยในกลุ่มประชากรที่มาใช้บริการที่โรงพยาบาลนครธน 

วิธีการศึกษาและขั้นตอนการวิจัย 

อาสาสมัครจ านวน 20 รายได้รับการเจาะเลือดเพื่อดูระดับโซเดียมและโพแทสเซียมในเลือดหากอยู่ใน

เกณฑ์ปกติ จึงได้รับการสวนล้างล าไส้ใหญ่ด้วยกาแฟระบบเปิดโดยใช้กาแฟปริมาณ 2 ช้อนชา และน้ า

ปริมาณ 25 ลิตร หลังจากสวนล้างล าไส้ใหญ่เสร็จ อาสาสมัครจะได้รับการเจาะเลือดทันทีเพื่อประเมิน

ระดับโซเดียมและโพแทสเซียมอีกครั้ง 

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 

การวิเคราะห์ทางสถิติเปรียบเทียบค่าเฉล่ียโซเดียมในเลือดและค่าเฉล่ียโพแทสเซียมในเลือดก่อนและ

หลังท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่ด้วยกาแฟ ใช้ paired t-test โดยก าหนดค่าความเชื่อมั่น 95% 

ผลการวิจัย 

เมื่อเปรียบเทียบค่า Na (โซเดียม) และ K (โพแทสเซียม) ของอาสาสมัครก่อนและหลังท าการสวน

ล้างล าไส้ใหญ่ด้วยกาแฟ พบว่า ก่อนท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่ มีค่า Na เฉล่ียเท่ากับ 

138.76± 1.28mmol/l ส่วนหลังท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่ มีค่า Na เฉล่ียเท่ากับ136.88± 2.14mmol/l  

ค่า Na ลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ p-value น้อยกว่า 0.05 (p<0.001) (แผนภูมิที่ 1) ส่วนค่า 

K ก่อนท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่ มีค่า K เฉล่ียเท่ากับ 3.96± 0.25mmol/l ส่วนหลังท าการรักษามีค่า K 

เฉล่ียเท่ากับ 3.78± 0.31mmol/l โดยค่า  K ลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ p-valueน้อยกว่า 

0.05 (p=0.028) (แผนภูมิที่ 2) 
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  แผนภูมิที1่ แสดงค่าเฉลี่ยของระดับโซเดียมก่อนและหลังท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่ด้วยกาแฟ 
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แผนภูมิที2่ แสดงค่าเฉลี่ยของระดับโพแทสเซียมก่อนและหลังท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่ด้วยกาแฟ 

 อภิปรายผลการทดลอง 

จากงานวิจัยพบว่า ในอาสาสมัครที่สุขภาพแข็งแรงดีมีโอกาสเกิดค่าเกลือแร่ลดลงได้แต่ยังคงอยู่ใน

เกณฑ์ปกติ ซึ่งการที่ระดับของเกลือแร่ในเลือดลดลงนั้นสามารถอธิบายได้จากเมื่อสารละลายได้เข้าสู่ล าไส้ 

จะท าให้เกิดการแพร่เข้าสู่หลอดเลือดฝอยของผนังล าไส้ ขณะเดียวกันท าให้เกิดการสูญเสียเกลือแร่จาก

เลือด โดยเซลล์ของร่างกายจะพยายามแลกเปลี่ยนเกลือแร่และน้ า จึงเป็นผลให้ ค่าเกลื อแร่ลดลงทั้งสอง

ตัวได้ (Collins,1990) โดยงานวิจัยครั้งนี้ได้สอดคล้องกับ การศึกษาของ Collins และคณะ (1990) ได้

ศึกษาในกลุ่มตัวอย่าง 17 คน ไม่มีโรคประจ าตัวใด ได้ท าการสวนล้างด้วยระบบปิดด้วยน้ าเปล่าอาทิตย์ละ

ครั้ง ท้ังหมดจ านวน 3 ครั้ง ได้ตรวจดูระดับเกลือแร่หลังจากการสวนล้างครั้งที่ 3 ซึ่งพบว่ามีการลดลงของ

ระดับโซเดียม และคลอไรด์อย่างมีนัยส าคัญ ส่วนระดับแคลเซียม โพแทสเซียม และฟอสฟอรัสไม่ได้ลดลง

อย่างมีนัยส าคัญ ไม่มีอาสาสมัครคนใดท่ีพบภาวะแทรกซ้อนจากการศึกษา  

  



สรุปผล 

 การศึกษาวิจัยนี้ได้น ากาแฟในระดับที่ปลอดภัยมาใช้ในการ สวนล้างล าไส้ใหญ่แบบเปิดโดยวัด

ระดับเกลือแร่โซเดียมและโพแทสเซียมเปรียบเทียบก่อนและหลังท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่อย่างฉับพลัน 

โดยในการศึกษานี้ไม่ พบว่ามีอาสาสมัครเกิดอาการแพ้กาแฟจากการสวนล้างล าไส้ใหญ่  และระดับของ

เกลือแร่โซเดียมลดลงอย่างมีนัยส าคัญหลังจากการสวนล้างล าไส้ใหญ่ (Asym. Sig. มีค่าน้อยกว่า 0.001) 

และระดับของเกลือแร่โพแทสเซียมลดลงอย่างมีนัยส าคัญหลังจากการสวนล้างล าไส้ใหญ่ (Asym. Sig. มี

ค่าเท่ากับ 0.028) อย่างไรก็ตาม ค่าเฉล่ียของเกลือแร่โซเดียมและโ พแทสเซียมอยู่ในเกณฑ์ปกติหลังจาก

การสวนล้างล าไส้ใหญ่ 

 ข้อเสนอแนะ 

สามารถป้องกันการเกิดภาวะแทรกซ้อนของเกลือแร่ที่ผิดปกติจากการสวนล้างล าไส้ใหญ่ได้ดังนี้  

การซักประวัติ ตรวจร่างกาย เพื่อดูว่าสามารถรับการสวนล้างล าไส้ใหญ่ได้หรือไม่  การเจาะเลือดเพื่อดู

ระดับเกลือแร่ในร่ างกายก่อนที่จะท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่  จิบน้ าเกลือแร่หรือให้สารน้ าเกลือทางหลอด

เลือดระหว่างท าการสวนล้างล าไส้ใหญ่ สารละลายท่ีใช้ในการสวนล้าง อาจเลือกเป็น สารละลายท่ีมีเกลือแร่

ซึ่งมีความเข้มข้นเช่นเดียวกับร่างกาย  และมีผู้เชี่ยวชาญอยู่กับผู้เข้ารับบริการตลอดเวลาที่ ท าการสวนล้าง

ล าไส้ใหญ่ 
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