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ใบชากับมะเร็งหลอดอาหาร

สมศักดิ์ เทียมเก่า, สมชัย บวรกิตติ2

1อนุสาขาวิชาประสาทวิทยา สาขาวิชาอายุรศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น
2ส�านักวิทยาศาสตร์ ราชบัณฑิตยสภาแห่งประเทศไทย

 ต้นชา เป็นพชืสกลุ Camelia sinensis งอกเจริญดใีนภูมภิาคเขตร้อน เป็นเคร่ืองดืม่ท่ีนิยม

ในประเทศจีนประมาณ ๓๐๐๐ ปีก่อนคริสตกาล ปัจจุบันการดื่มชาเป็นที่นิยมทั่วโลก

 ในใบชามีสารกลุม่ฟีนอล (phenolics) ทีม่ทีัง้ชนดิเชงิเดีย่ว (ลมิเพลิ) พบในรปูฟลาโวนอยด์ 

และชนิดควบอณู (โพลีย์เมอริค) ซึ่งมีแทนนินเป็นตัวส�าคัญ พบได้ถึงร้อยละ ๔๐ ของน�้าหนัก

ใบแห้ง กรรมวิธีผลิตใบชามี ๒ แบบ คือโดยการหมักจะได้ชาด�า ถ้าไม่หมักจะได้ชาเขียว ใบชา

ที่ไม่ผ่านกรรมวิธีหมัก ช่วยลดการเกิดสีจัด ลดปริมาณแทนนิน และลดปฏิกิริยาระหว่างเอนซัยม์

แคเทฆอลออกซิเดส และโพลีย์ฟีนอลออกซิเดส กับฟีนอลในใบชา ชาเขียวจึงมีปริมาณสารกลุ่ม

ฟีนอลที่ไม่ถูกเติมออกซิเจนมากกว่าชาด�า

 แทนนินโดยเฉพาะคาเนซินในรูปสารละลาย เมื่อผ่านทางเดินอาหารจะท�าปฏิกิริยากับ

โปรทนีเยือ่บทุางเดนิอาหารท�าอนัตรายต่อเซลล์ เมือ่ร่วมกบัความร้อนจดัจะท�าร้ายเยือ่บุรนุแรงก่อ

ให้เกิดสภาพงอกเกินเพื่อซ่อม (restorative hyperplasia) ชักน�าให้เยื่อบุเกิดมะเร็งได้ แทนนินที่มี

น�้าหนักอณูเกิน ๓๕๐ มีสมบัติก่อมะเร็งหลอดอาหาร ในภูมิภาคที่ประชาชนนิยมดื่มน�้าชาเข้มข้น

ที่ร้อนจัดบ่อยๆ จึงมีอุบัติการมะเร็งหลอดอาหารสูงมาก ในประเทศไทยมีชุมชนท่ีนิยมอมใบชา 

(เมี่ยง) มีโอกาสเกิดมะเร็งหลอดอาหารได้
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