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 กาแฟ (coffee) เป็นเครื่องดื่มทีไ่ดร้บัความนิยมอยา่งแพรห่ลาย และไดเ้ขา้มามบีทบาทหรอืเป็น

ส่วนหน่ึงในชวีติประจําวนัของใครหลายๆ คน นัน่เป็นเพราะว่า หลงัจากดื่มกาแฟแล้ว จะทําให้เกิด

ความรูส้กึสดชื่น กระปรีก้ระเปรา่ และช่วยทาํใหห้ายงว่งซมึในขณะทีเ่รยีนหรอืทาํงาน อกีทัง้ยงัมรีปูแบบ

ในการนําเสนอหรอืวธิกีารชงเพื่อใหไ้ดร้สชาตทิีห่ลากหลาย และผลจากการตระหนักถงึสุขภาพของ

มนุษยเ์ราทีม่มีากขึน้ จงึไดม้กีารศกึษาทางระบาดวทิยาจํานวนมากเพื่อหาความสมัพนัธข์องพฤตกิรรม

การดื่มกาแฟกบัผลกระทบต่อสุขภาพ เช่น ความเสีย่งต่อการเกดิโรคเบาหวาน ความเสีย่งต่อโรคหวัใจ

และหลอดเลอืด ความเสื่อมของระบบประสาท การเสื่อมของกระดูก อนัตรกริยิาต่อยาแผนปจัจุบนั และ

ความเสีย่งต่อการเกดิโรคมะเรง็ชนิดต่างๆ เป็นตน้  

 จากการรวบรวมงานวิจัยเกี่ยวกับความสัมพันธ์ของพฤติกรรมการดื่มกาแฟต่อการเกิด

โรคเบาหวานชนิดที่ 2 พบว่าผลงานวจิยัส่วนใหญ่ให้ผลเชิงบวกคือมแีนวโน้มลดความเสี่ยงการเกิด

โรคเบาหวาน 
(1-7)

 โดยสนันิษฐานว่าเป็นผลมาจากสารสําคญัในเมล็ดกาแฟที่ชื่อว่า กรดคลอโรจนิีก 

(chlorogenic acid) 
(8)

 สว่นการศกึษาถงึความสมัพนัธข์องการดื่มกาแฟกบัโรคทีเ่กดิจากความเสื่อมของ

ระบบประสาทซึง่ไดแ้ก่ โรคพารค์นิสนัและโรค    อลัไซเมอรพ์บว่า การดื่มกาแฟมแีนวโน้มช่วยลดความ

เสี่ยงต่อการเกิดโรคพาร์คินสนัในเพศชาย 
(9)

 และผู้ที่ดื่มกาแฟตัง้แต่มีอายุอยู่ในช่วงวยักลางคนมี

แนวโน้มที่จะป่วยเป็นโรคความจําเสื่อมเมื่อมอีายุย่างเขา้สู่วยัสูงอายุน้อยกว่าผูท้ี่ไม่ดื่มกาแฟเลย 
(10)

 

และในการศกึษาความสมัพนัธ์ของดื่มกาแฟกบัภาวะความเสีย่งต่อการเกดิโรคมะเรง็ชนิดต่างๆ ไดแ้ก่ 

มะเรง็ลาํไสใ้หญ่และทวารหนกั 
(11-13)

 มะเรง็เตา้นม 
(14-15)

 มะเรง็รงัไข ่
(16-17)

 และมะเรง็ตบั 
(18-19)

 มทีัง้

ผลเชงิบวกคอืมแีนวโน้มลดความเสีย่งการเกดิโรคมะเรง็ และไม่มคีวามสมัพนัธท์างสถติต่ิอการเกดิโรค 

จงึยงัไมส่ามารถสรุปไดว้่าการดื่มกาแฟจะช่วยลดความเสีย่งต่อการเกดิโรคมะเรง็ดงักล่าวได ้นอกจากน้ี

ผลจากการศกึษาความสมัพนัธ์ของการดื่มกาแฟกบัการสะสมและการเสื่อมของกระดูกพบว่า การดื่ม

กาแฟไม่เกนิวนัละ 3 ถ้วย (ไดร้บัคาเฟอนีไม่เกนิ 300 มก.) ต่อวนั อาจช่วยลดความเสีย่งของการเกดิ

โรคกระดกูพรนุและกระดกูสะโพกหกัได ้
(20)

 



 ผลการวจิยัเกี่ยวกบัการดื่มกาแฟกบัสุขภาพที่รวบรวมไดท้ัง้หมดเป็นผลการสํารวจขอ้มูลจาก

ต่างประเทศ ซึง่ผลการศกึษาทีไ่ดจ้ะต่างกนัไปในแต่ละพืน้ที ่แมว้า่เป็นโรคชนิดเดยีวกนั นัน่เป็นเพราะว่า 

พฤตกิรรมหรอืวธิกีารเตรยีมกาแฟเพือ่ดื่มในแต่ละทอ้งทีม่คีวามนิยมทีแ่ตกต่างกนั และสายพนัธุก์าแฟใน

แต่ละพืน้ทีก่ม็ผีลต่อปรมิาณสารสาํคญัในเมลด็กาแฟอกีดว้ย ดงันัน้ในการดื่มกาแฟเพื่อใหเ้กดิประโยชน์

ต่อสุขภาพ จงึมกัอา้งองิปรมิาณสารออกฤทธิท์ีส่ําคญัในเมลด็กาแฟ ซึ่งกค็อืคาเฟอนีมาเป็นตวักําหนด

ปรมิาณการดื่มกาแฟหรอืแมแ้ต่เครื่องดื่มชนิดอื่นๆ ทีม่คีาเฟอนีเป็นส่วนประกอบ ซึง่ขนาดทีแ่นะนําคอื 

ไมค่วรเกนิวนัละ 300 มก. หรอืเท่ากบักาแฟประมาณ 1-2  ถว้ย (ปรมิาณกาแฟ 1 ถว้ยเท่ากบั 150 มล. 

และมคีาเฟอนีเฉลีย่ 115 มก.ต่อถว้ย) หากมคีวามสนใจหรอืตอ้งการทราบขอ้มลูงานวจิยัเกีย่วกบัการดื่ม

กาแฟกบัสุขภาพโดยละเอยีด สามารถตดิตามอ่านเพิม่เตมิไดใ้นจุลสารขอ้มลูสมุนไพรฉบบั 30(4) ของ
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