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Abstract 
Malaria is a major problem around the world especially tropical and subtropical areas. During malaria 

parasite infection and development, free radicals and oxidative stress are generated and subsequently cause 
cellular damage and inflammation. Hepatocyte damage and hepatitis are found in chronic infection of malaria and 
total cholesterol in plasma is used to determine inflammation in this organ. Hence, we have investigated the effect 
of green tea extract (GTE) on reduction of total cholesterol in Plasmodium berghei-infected mice. ICR mice were 
infected with 1x107 P. berghei ANKA, and then GTE was added by oral gavage for 6 consecutive days. 
Pyrimethamine was used as a positive control. Total cholesterol (CHO) was consequently measured and compared 
with normal and untreated groups. The results showed that the highest level of CHO was showed on day 6 post-
infection. However, CHO was reduced significantly by GTE in P. berghei-infected mice. It can be concluded that 
GTE can be used to reduce CHO level and inflammation in liver during malaria infection. 

Keywords: green tea extract, total cholesterol, Plasmodium berghei 
 

บทคัดย่อ 
มาลาเรียยังคงเป็นปัญหาส าคัญโดยเฉพาะบริเวณเขตร้อนและร้อนชื้นของโลก รวมทั้งประเทศไทยด้วย ในขณะที่

มีการติดเชื้อและเมื่อเชื้อมีการพัฒนาจะเกิดการสร้างอนุมูลอิสระและภาวะเครียดออกซิเดชัน ซึ่งเป็นสาเหตุของการเกิด
ความเสียหายต่อเซลล์และการอักเสบ จากการศึกษาพบว่าการท าลายเซลล์ตับและการเกิดตับอักเสบนั้นจะมาจากการที่ติด
เชื้อมาลาเรียเรื้อรัง และสามารถใช้ระดับของโคเลสเตอรอลรวมเพื่อบ่งชี้การอักเสบของเซลล์ตับได้ ดังนั้นจึงท าการศึกษาผล
ของสารสกัดชาเขียวต่อการลดระดับของโคเลสเตอรอลรวมในหนูทดลองที่ติดเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิไอ หนูทดลองสาย 
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พันธุ์ ICR จะถูกติดเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิไอสายพันธุ์ ANKA จ านวน 1x107 จากนั้นจะได้รับสารสกัดชาเขียวทางหลอด
อาหารเป็นเวลา 6 วันติดต่อกัน โดยมียาต้านมาลาเรียไพริเมตธามีนให้หนูในกลุ่มควบคุมบวก เมื่อครบเวลาท าการตรวจ
วิเคราะห์ระดับโคเลสเตอรอลรวมในพลาสมา จากผลการทดลองแสดงให้เห็นว่าระดับโคเลสเตอรอลรวมนั้นจะสูงขึ้นและสงู
ที่สุดในวันที ่6 หลังจากติดเชื้อ แต่อย่างไรก็ตามระดับโคเลสเตอรอลรวมจะลดระดับลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติเมื่อได้รับ
สารสกัดชาเขียว จึงสามารถสรุปผลการศึกษานี้ว่า สารสกัดชาเขียวสามารถลดระดับโคเลสเตอรอลรวมในหนูทดลองที่มี
การติดเชื้อมาลาเรียได ้  
 ค าส าคัญ: สารสกัดชาเขียว, โคเลสเตอรอลรวม, พลาสโมเดียมเบอร์กิไอ 
 

บทน า 
 โรคมาลาเรียยังคงเป็นปัญหาที่ส าคัญในปัจจุบัน โดยพบการระบาดเป็นอย่างมากในประเทศแถบร้อนและ
ร้อนชื้นของโลก รวมทั้งประเทศในแถบเอเชียและเอเชียตะวันออกเฉียงใต้และในประเทศไทยด้วย มาลาเรียเกิดจาก
เชื้อปรสิตในจีนัสพลาสโมเดียม (Plasmodium spp.) โดยมียุงก้นปล่องเพศเมียเป็นพาหะส าคัญ (WHO 2009) กลไก
การก่อโรคนั้นเชื้อมาลาเรียจะแบ่งตัวและเจริญเติบโตในยุงและในสัตว์มีกระดูกสันหลัง เช่น มนุษย์ โดยเฉพาะการ
เจริญเติบโตในเม็ดเลือดแดง (Erythrocytic stage) ซึ่งท าให้เม็ดเลือดแดงเกิดการแตกท าลาย นอกจากน้ียังส่งผลต่อ
การเกิดอนุมูลอิสระและภาวะเครียดออกซิเดชันในร่างกายด้วย (Bilgin, Yalcin et al. 2012) และจากภาวะเครียด
ออกซิเดชันที่เกิดขึ้นในขณะที่มีการติดเชื้อน้ันสามารถท าให้เกิดการอักเสบกับเซลล์และอวั ยวะต่างๆในร่างกาย
มากมาย เช่น หัวใจ ไต และตับ เป็นต้น การอักเสบของเซลล์ตับเป็นอีกสาเหตุหน่ึงที่ท าให้เกิดการเสียชีวิตในผู้ป่วย
ด้วยโรคมาลาเรีย การตรวจวิเคราะห์ภาวะตับอักเสบน้ันสามารถท าได้หลายวิธี แต่การวัดระดับของโคเลสเตอรอล
รวมในกระแสเลือด (Total cholesterol: CHO) เป็นการบ่งชี้ภาวะตับอักเสบได้ทางหน่ึง เน่ืองจาก CHO จะถูก
สังเคราะห์ขึ้นที่ตับและส่งออกมาในกระแสเลือดเพื่อน าไปยังเซลล์หรืออวัยวะเป้าหมายต่อไป ดังน้ันหากเกิดความ
ผิดปกติเก่ียวกับเซลล์ตับ เช่น การท าลายเซลล์ตับและการเกิดตับอักเสบขึ้น ย่อมส่งผลท าให้ระดับของ CHO ใน
กระแสเลือดสูงขึ้นได้ ดังน้ัน แนวทางในการรักษาหรือลดระดับของ CHO ที่สูงขึ้นจากการติดเชื้อมาลาเรียน้ันจึงมี
ความจ าเป็น 

ชาเขียว (Camellia sinensis) เป็นพืชสมุนไพรที่มีการดื่มบริโภคกันอย่างแพร่หลายรวมทั้งประเทศไทยด้วย 
จากการศึกษาพบว่า สารสกัดชาเขียว (green tea extract, GTE) โดยเฉพาะสารประกอบคะเตชิน (Catechins) มีฤทธ์ิ
ในการต่อต้านและท าลายอนุมูลอิสระ รวมทั้งลดภาวะเครียดออกซิเดชันที่เกิดขึ้นทั้งในหลอดทดลองและใน
สัตว์ทดลองได ้(Biswas, Bhattacharyya et al. 2005; Ounjaijean, Thephinlap et al. 2008) นอกจากน้ียังพบว่าสารคะ
เตชินในสกัดชาเขียวยังสามารถออกฤทธ์ิในการลดระดับ CHO ในกระแสเลือดและยับยั้งความเสียหายที่เกิดกับ
เซลล์ตับ (Sai, Kai et al. 1998; Hamden, Carreau et al. 2008) จึงสามารถน ามาใช้ในการป้องกันและรักษาภาวะตับ
อักเสบได ้ดังน้ันจึงเป็นที่น่าสนใจในการศึกษาฤทธ์ิของสารสกัดชาเขียวท่ีมีผลต่อการลดระดับ CHO ในหนูทดลอง
ที่ติดเชื้อ    พลาสโมเดียมเบอร์กิไอเพื่อลดความรุนแรงของตับอักเสบที่เกิดขึ้น  
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วิธีการทดลอง 
เชื้อมาลาเรียท่ีใช้ในการศึกษาและการติดเชื้อในหนูทดลอง 
หนูทดลองสายพันธ์ุ ICR เพศเมียอายุระหว่าง 6-8 สัปดาห์จะถูกติดเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิไอสายพันธ์ุ 

ANKA จ านวน 1x107 เข้าทางช่องท้อง จากน้ันท าการตรวจติดตามการเจริญเติบโตของเชื้อในหนูทดลองเป็นประจ า
ทุกวันด้วยวิธี Microscopic examination โดยการย้อมสเมียร์เลือดจากหนูทดลองด้วยสี Wright-Giemsa และดูภายใต้
กล้องจุลทรรศน์ก าลังขยาย 100 เท่าและค านวณเปอร์เซ็นต์เม็ดเลือดแดงที่ติดเชื้อต่อจ านวนเม็ดเลือดแดงทั้งหมด (% 
Parasitemia) เม่ือเชื้อมีการเจริญเติบโตประมาณ 15-20% Parasitemia ท าการเก็บเลือดจากหางหนูทดลองและเจือ
จางในสารละลาย Phosphate buffer จากน้ันท าการฉีดเชื้อจ านวน 1x107 เข้าทางช่องท้องในหนูทดลองตัวใหม่ต่อไป 
(sub-passage) 

การตรวจวิเคราะห์ระดับ CHO ในพลาสมา 
เก็บเลือดจากหางหนูทดลองปริมาตร 50 ไมโครลิตรใน Heparinized capillary tube จากน้ันน าไปปั่น

เหวี่ยงที่ความเร็วรอบ 10,000 รอบต่อนาทีเป็นเวลา 10 นาที ท าการเก็บพลาสมาปริมาตร 20 ไมโครลิตรเพื่อใช้ใน
การตรวจวิเคราะห์ การตรวจวิเคราะห์ระดับ CHO ในพลาสมาน้ันจะใช้วิธี Cholesterol Oxidase / Peroxidase Test 
จากชุดตรวจส าเร็จรูปของบริษัท BioSystems S.A. (Costa Brava, 30. 08030 Barcelona, Spain) โดยวิธีการตรวจ
วิเคราะห์จะท าตามวิธีการที่ระบุมาจากชุดตรวจส าเร็จรูป 

การเตรียมสารสกัดชาเขียว 
 ใบชาเขียวอบแห้งส าเร็จรูปที่ซื้อจากร้านค้าโครงการหลวงน ามาบดให้ละเอียด จากน้ันชั่งใบชาเขียว
บดละเอียด 10 กรัมมาท าการสกัดด้วยน้ าร้อนปริมาตร 100 มิลลิลิตรที่อุณหภูมิประมาณ 90-95 องศาเซลเซียสเป็น
เวลานาน 15 นาท ีโดยท าการคนให้ทั่วทุกๆ 5 นาท ีเม่ือครบเวลาน ามากรองผ่านกระดาษกรองและเก็บส่วนของสาร
สกัดชาเขียว (Crude green tea extract) ที่อุณหภูม ิ2-8 องศาเซลเซียส (Vuong, Golding et al. 2011) 
 การตรวจวิเคราะห์ระดับของสารประกอบโพลีฟีนอลรวม  

ในการตรวจวิเคราะห์ระดับของสารประกอบโพลีฟีนอลรวม (Total polyphenolic content) ในสารสกัดชา
เขียวจะใช้วิธี Folin-Ciocalteu reagent method (Singleton, Orthofer et al. 1999; Waterhouse 2001) น าสารสกัดชา
เขียวที่สกัดได้มาท าปฏิกิริยากับสารละลาย Folin-Ciocalteu reagent จากน้ันวัดปริมาณสีที่เกิดขึ้นจากปฏิกิริยาที่
ความยาวคลื่น 756 นาโนเมตร โดยเทียบปริมาณสารประกอบโพลีฟีนอลรวมกับสารมาตรฐาน Gallic acid (Gallic 
acid equivalent: GAE) สารสกัดชาเขียวที่มีระดับของสารประกอบโพลีฟีนอลรวมประมาณ 500-700 มิลลิกรัมต่อ
มิลลิลิตร จะน าไปทดสอบฤทธ์ิในการลดระดับของ CHO ในหนูทดลองทีต่ิดเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิไอต่อไป 

ยาต้านมาลาเรียมาตรฐาน 
 ยาต้านมาลาเรียมาตรฐานที่ใช้เป็นกลุ่มควบคุมคือ ยาไพริเมตธามีน (pyrimethamine) โดยท าการละลายยา
ในสารละลาย Dimethyl sulfoxide (DMSO) ให้มีความเข้มข้น 7 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร จากน้ันท าการเจือจางต่อด้วย
น้ ากลั่นให้มีความเข้มข้น 70 ไมโครกรัมต่อมิลลิลิตร เก็บท่ีอุณหภูมิ 2-8 องศาเซลเซียส 
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การทดสอบฤทธิ์ของสารสกัดชาเขียวในการลดระดับ CHO ในหนูทดลองท่ีติดเชื้อมาลาเรีย 
 ในการทดสอบฤทธ์ิของสารสกัดชาเขียวในหนูทดลองน้ัน จะใช้วิธีการมาตรฐานของ Peter’s suppressive 
test (Peters, Portus et al. 1975) หนูทดลองจะแบ่งออกเป็น 4 กลุ่มๆ ละ 5 ตัว ได้แก่ กลุ่มหนูทดลองปกติ (Normal) 
กลุ่มหนูทดลองที่ติดเชื้อและได้รับน้ าเปล่า (Untreated) กลุ่มหนูทดลองที่ติดเชื้อและได้รับยาไพริเมตธามีน (PYR) 
และกลุ่มหนูทดลองที่ติดเชื้อและได้รับสารสกัดชาเขียว (GTE) จากน้ันจะท าการติดเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิไอ
จ านวน 1x107 เข้าทางช่องท้องของหนูทดลองทุกกลุ่มยกเว้นกลุ่ม Normal และ 2 ชั่วโมงต่อมาหนูทดลองกลุ่ม 
Normal และ Untreated จะได้รับน้ าเปล่า กลุ่ม PYR จะได้รับยาไพริเมตธามีน 0.5 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัม กลุ่ม GTE 
จะได้รับสารสกัดชาเขียว 15 กรัมต่อกิโลกรัมทางหลอดอาหาร และจะให้ทุกๆ 24 ชั่วโมงเป็นเวลา 6 วันติดต่อกัน 
เม่ือครบเวลาท าการเก็บเลือดจากหางหนูทดลองทุกกลุ่มและท าการตรวจวิเคราะห์ระดับ CHO ตามวิธีดังกล่าว
ข้างต้น 

สถิติ 
 การแสดงผลการศึกษาในรูปแบบกราฟเส้น กราฟแท่ง และการวิเคราะห์ค่าทางสถิติจะใช้โปรแกรม
ส าเร็จรูป GraphPad Prism Software และการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของกลุ่มตัวอย่างจะใช้วิธี one way ANOVA และ
ค่านัยส าคัญทางสถิติจะพิจารณาที่ระดับความเชื่อม่ัน 95%, p < 0.05 
 

ผลการทดลอง 
ระดับ CHO ในหนูทดลองท่ีติดเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิไอ 

 หนูทดลองที่ติดเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิไอจะมี % Parasitemia เพิ่มสูงขึ้นเรื่อยๆ จนกระทั่งหนูทดลอง
เสียชีวิตในที่สุด โดยจะสามารถตรวจพบเชื้อในวันที่ 1 เป็นวันแรกจากน้ันเชื้อก็จะมีการเจริญเติบโตเพิ่มมากขึ้นเป็น
ล าดับ (รูปที ่1A) และเม่ือท าการตรวจวัดระดับของ CHO พบว่าจะมีระดับที่สูงที่สุดในวันที่ 6 หลังจากติดเชื้อ โดย
ลักษณะการเพิ่มขึ้นของระดับ CHO น้ีสามารถบ่งชี้ถึงภาวะที่มีการอักเสบของตับได้ และจะลดระดับลงอย่าง
รวดเร็วจนกระทั่งหนูทดลองตาย (รูปที่ 1B) ดังน้ันในการศึกษาต่อมาจึงเลือกใช้ที่เวลา 6 วันหลังจากติดเชื้อเพื่อดู
ภาวะที่มีการอักเสบของตับ 
 

 
รูปที่ 1 (A) แสดงการเจริญเติบโตของเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิไอจ านวน 1x107 ในหนูทดลองเป็นเวลา 12 วัน (B) 

ระดับ Total cholesterol (CHO) ในพลาสมาหลังจากที่มีการติดเชื้อเป็นเวลา 12 วัน สัญลักษณ์จะแสดงในรูป
ของค่าเฉลี่ย + ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
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ผลของสารสกัดชาเขียวต่อระดับ CHO ในหนูทดลองท่ีติดเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิไอ 
 จากผลการศึกษาที่ผ่านมาพบว่าหนูทดลองที่ติดเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิไอ จะมีการอักเสบของตับเกิดขึ้น 
ซึ่งสามารถดูได้จากการมีระดับของ CHO ที่มากขึ้นโดยเฉพาะในวันที่ 6 หลังจากติดเชื้อ ดังน้ันการศึกษาต่อมาจึง
สนใจที่จะน าสารสกัดชาเขียวมาใช้ในการลดระดับของ CHO ในหนูทดลองที่ติดเชื้อ จากผลการศึกษาในรูปที่ 2 
แสดงให้เห็นว่า หนูทดลองในกลุ่ม Untreated และ PYR ซึ่งได้รับน้ าและยาต้านมาลาเรียไพริเมตธามีนตามล าดับ 
จะมีระดับ CHO ที่สูงกว่ากลุ่ม Normal อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < 0.05) แต่หนูทดลองในกลุ่มที่ได้รับสารสกัด
ชาเขียว (GTE) พบว่าระดับของ CHO ลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < 0.05) เม่ือเปรียบเทียบกับหนูทดลองใน
กลุ่ม Untreated และระดับที่ลดลงน้ีไม่มีความแตกต่างจากหนูทดลองกลุ่ม Normal เป็นการแสดงให้เห็นว่าเม่ือหนู
ทดลองที่ติดเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิ-ไอและได้รับสารสกัดชาเขียวจะสามารถช่วยลดการอักเสบของตับได้ 

 
รูปที่ 2 แสดงผลของสารสกัดชาเขียวต่อระดับ Total cholesterol (CHO) ในหนูทดลองที่ติดเชื้อพลาสโมเดียม- เบอร์

กิไอ หนูทดลองจะได้รับเชื้อเข้าทางช่องท้องจ านวน 1x107 และได้รับน้ าเปล่า (Normal และ Untreated) ยา
ไพริเมตธามีน (PYR) สารสกัดชาเขียว (GTE) เป็นเวลา 6 วันติดต่อกัน เม่ือครบเวลาท าการวัดระดับ CHO 
ในพลาสมา  * p < 0.05 เปรียบเทียบกับหนูทดลองกลุ่มปกติที่ไม่ได้รับเชื้อ (Normal) # p < 0.05 เปรียบเทียบ
กับหนูทดลองกลุ่ม Untreated  

 

การอภิปรายผล 
 ในขณะที่มีการติดเชื้อมาลาเรียน้ัน จะมีอนุมูลอิสระสูงและเกิดภาวะเครียดออกซิเดชัน ซึ่งสามารถที่จะท า
ให้เกิดการอักเสบและการท างานที่ผิดปกติของอวัยวะต่างๆในร่างกายได้  โดยเฉพาะการเกิดตับอักเสบและการ
ท างานของตับที่ผิดปกติไป (Siddiqi, Alhomida et al. 2002; Tolosano, Fagoonee et al. 2002) จากการที่ตับเป็น
แหล่งส าคัญที่ใช้ในการสังเคราะห์โคเลสเตอรอลในร่างกาย และส่งออกไปยังเซลล์เป้าหมายผ่านทางระบบหลอด
เลือด หากเกิดการอักเสบของเซลล์ตับขึ้นอาจเน่ืองจากภาวะเครียดออกซิเดชันหรือจากการติดเชื้อมาลาเรียก็ตาม จะ
ส่งผลให้เกิดการหลั่งของโคเลสเตอรอลออกมาในกระแสเลือดมากกว่าปกติ  ท าให้สามารถตรวจพบระดับของ
โคเลสเตอรอลในกระแสเลือดสูงขึ้น ดังน้ันระดับของโคเลสเตอรอลรวม (Total cholesterol: CHO) ในกระแสเลือด
สามารถน ามาใช้เป็นตัวบ่งชี้ภาวะที่ตับมีการอักเสบได้ จากผลการศึกษาพบว่าการอักเสบของตับน้ันจะเกิดขึ้นสูงสุด
ในวันที ่6 หลังจากติดเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิไอ โดยระดับของ CHO น้ันจะสูงมากกว่าระดับปกติอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ เน่ืองจากการติดเชื้อมาลาเรียน้ันสามารถท าให้เกิดภาวะเครียดออกซิเดชันได้ โดยจะมีระดับเพิ่มมากขึ้น
ตามจ านวน % Parasitemia ที่เพิ่มขึ้นดังน้ันจึงเกิดการอักเสบของตับได้ โดยการอักเสบน้ันจะเริ่มขึ้นตั้งแต่วันที่ 2 
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ของการติดเชื้อแต่ระดับของ CHO น้ันยังไม่สูงชัดเจนเน่ืองจากการอักเสบของตับน้ันไม่มากพอ แต่ในวันที่ 6 น้ันจะ
เกิดอักเสบที่รุนแรงจนท าให้ระดับของ CHO สูงมากและจะลดระดับลงอย่างรวดเร็วเน่ืองจากการเกิดภาวะตับแข็ง
ตามมาจนกระทั่งหนูทดลองที่ติดเชื้อเสียชีวิต (Dey, Guha et al. 2009) นอกจากการติดเชื้อมาลาเรียที่ส่งผลต่อการ
อักเสบของตับและการเพิ่มขึ้นของระดับ CHO น้ัน การให้ยามาตรฐานไพริเมตธามีนซึ่งเป็นยาในกลุ่มแอนติโฟล
เลต (Antifolate) ที่สามารถยับยั้งการเจริญเติบโตของเชื้อได้น้ัน ก็สามารถท าให้เกิดภาวะเครียดออกซิเดชันใน
ร่างกายและท าลายเซลล์ตับได้เช่นกัน (Legorreta-Herrera, Retana-Ugalde et al. 2010) โดยผลการศึกษาพบว่าหนู
ทดลองทีไ่ด้รับยาไพริเมตธามีนจะมีระดับของ CHO สูงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติด้วย ดังน้ันการใช้สารสกัดจากพืช
สมุนไพร เช่น สารสกัดชาเขียวมาช่วยลดระดับของ CHO จึงมีความส าคัญ 

การใช้สารสกัดชาเขียวมีการรายงานว่า สามารถลดระดับอนุมูลอิสระและภาวะเครียดออกซิเดชันทั้งใน
หลอดทดลองและในสัตว์ทดลองได้ นอกจากน้ียังสามารถยับยั้งการเกิดการอักเสบของเซลล์ตับ และป้องกันการ
เกิดตับอักเสบได้ จากการน าสารสกัดชาเขียวมาใช้ในการศึกษาครั้งน้ีพบว่า สามารถลดระดับ CHO ได้อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ จึงเป็นการแสดงให้เห็นถึงฤทธ์ิของสารสกัดชาเขียวในการต้านอนุมูลอิสระ ลดภาวะเครียด
ออกซิเดชันจากการติดเชื้อมาลาเรียและลดการอักเสบของตับตามมา (Lin, Yu et al. 2009) โดยดูได้จากระดับ CHO 
ที่ลดลง โดยสารประกอบส าคัญที่อยู่ในสารสกัดชาเขียว คือ คะเตชิน (Catechins) แต่อย่างไรควรมีการศึกษา
เพิ่มเติมเก่ียวกับการใช้สารสกัดชาเขียวในการลดระดับ CHO และภาวะตับอักเสบในระหว่างที่มีการติดเชื้อมาลาเรีย 
โดยเฉพาะการน าสารสกัดชาเขียวมาใช้รักษาร่วมกันกับยาต้านมาลาเรียชนิดต่างๆ เพื่อดูการเพิ่มประสิทธิภาพใน
การรักษาโรคมาลาเรียและลดภาวะตับอักเสบด้วย 

การศึกษาครั้งน้ีสามารถสรุปได้ว่า  สารสกัดชาเขียวสามารถออกฤทธ์ิในการยับยั้งและลดระดับของ
โคเลสเตอรอลรวมในหนูทดลองที่ติดเชื้อพลาสโมเดียมเบอร์กิไอได้ 
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