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บทคดัย่อ การศึกษานี�มวีัตถุประสงคเ์พื�อศึกษาและเปรียบเทยีบผลของการใช้นํ�าสมุนไพร � ชนิด คอื แมงลัก (Ocimum

americana Linn) ตะไคร้ (Cymbopogon citratus (De ex Nees) Stapf) สะระแหน่ (Mentha cordifolia Opiz)

และนํ�าเปล่า ในการป้องกนัการเกดิโรคฟันแท้ผแุละโรคเหงอืกอกัเสบในนกัเรียนประถมศกึษา กลุ่มทดลองเป็นนกัเรียน

ระดับประถมศึกษาจาํนวน � โรงเรียน ในอาํเภอจังหาร จังหวัดร้อยเอด็ ให้นักเรียนอมนํ�าสมุนไพรบ้วนปากหลังการ

แปรงฟันหลงัอาหารกลางวนั เป็นระยะเวลา � เดอืน โดยนักเรยีนแต่ละโรงเรยีนบ้วนปากด้วยนํ�าสมนุไพรต่างชนดิกนั

เกบ็ข้อมูลโดยใช้แบบบนัทกึการตรวจสภาวะทนัตสขุภาพของนกัเรยีนเปรยีบเทยีบอตัราการเกดิโรคฟันแท้ผแุละโรคเหงือกอกัเสบ

สถิตทิี�ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ค่าเฉลี�ย ร้อยละ Wilcoxon Signed Ranks Test, Pair T-Test และ Friedman

Test ผลการศึกษาพบว่า อัตราการเกิดโรคฟันแท้ผุในนักเรียนประถมศึกษาหลังการอมนํ�าสมุนไพรแต่ละชนิด

แตกต่างกันอย่างมีนัยสาํคัญทางสถิติ (p<0.05) โดยนักเรียนที� อมนํ�า สมุนไพรแมงลักมีอัตราการลดลงของ

โรคฟันแท้ผมุากที�สดุ (ลดลงร้อยละ ��.��) รองลงมาคอืนํ�าสมุนไพรตะไคร้ (ลดลงร้อยละ ��.��) และนํ�าสมุนไพร-

สะระแหน่ (ลดลงร้อยละ ��.��) ตามลาํดบั สว่นนกัเรียนที�อมนํ�าเปล่ามอีตัราการเกดิโรคฟันแท้ผเุพิ�มขึ�นร้อยละ ��.��

สาํหรับอตัราการเกดิโรคเหงอืกอกัเสบในนักเรียนประถมศึกษา พบว่า ระดบัโรคเหงือกอกัเสบระดบั ก (เหงือกปกต)ิ

ในนักเรียนประถมศึกษาหลังการอมนํ�าสมุนไพรบ้วนปากแต่ละชนิดแตกต่างกนัอย่างมนัียสาํคญัทางสถิต ิ (p<0.05)

โดยนักเรียนที�อมนํ�าสมุนไพรสะระแหน่มอีตัราการเกดิโรคเหงือกอกัเสบระดบั ก (เหงือกปกต)ิ มากที�สดุ (ร้อยละ

��.��) รองลงมาคอื สมุนไพรตะไคร้ (ร้อยละ ��.��) นํ�าสมุนไพรแมงลัก (ร้อยละ ��.��) และนํ�าเปล่า (ร้อยละ

��.��) ตามลาํดบั ผลการวจิยัสรปุว่านํ�าสมนุไพรแมงลกัมผีลดต่ีอการป้องกนัโรคฟันผ ุสว่นนํ�าสมนุไพรสะระแหน่มผีลดี

ต่อการป้องกนัโรคเหงือกอกัเสบ
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ผลของการใช้นํ�าสมนุไพรบ้วนปากต่ออตัราการเกดิโรคฟันแท้ผุและโรคเหงือกอกัเสบในนกัเรียนประถมศึกษา

วารสารวชิาการสาธารณสุข ���� ปีที� �� ฉบบัที� �

บทนํา
โรคฟันผุและโรคเหงือกอกัเสบเป็นปัญหาสาํคัญของ

โรคในช่องปาก สาเหตสุาํคญัเกดิจากเชื�อแบคทเีรีย Strep-

tococcus mutans ซึ�งเป็นเชื�อโรคที�พบบ่อยในช่องปากของ

มนุษย์และเป็นสาเหตุหนึ�งที�ทาํให้เกิดกลิ�นปากและโรค

ฟันผุ สมุนไพรที�ได้รับการพิสูจน์ทางด้านวิทยาศาสตร์ว่า

สามารถยับยั�งเชื� อชนิดนี� ได้ดี ได้แก่ แมงลัก (Ocimum

americana Linn) ตะไคร้ (Cymbopogon citratus(De ex

Nees) Stapf) และสะระแหน่ (Mentha cordifolia Opiz)

จากการทดสอบการยับยั�งเชื�อ S. mutans ของสมุนไพรทั�ง

3 ชนดิ พบว่า นํ�ามนัแมงลกัให้ผลการยับยั�งเชื�อ S. mutans

ดีที�สุด โดยเกิดโซนใส (inhibition zone) ขนาดเส้น

ผ่าศูนย์กลาง 18 มิลลิเมตร เมื�อเทียบกับยาปฏิชีวนะ

Ampicillin และ Erythromycin ซึ�งให้โซนใสกว้าง 24 และ

27 มิลลิเมตร ตามลาํดับ(1-3) ข้อมูลความปลอดภัย

ในการใช้สมุนไพรทั�งสามชนิด พบว่าการทดสอบความ

เป็นพิษของแมงลักโดยป้อนเมล็ดแมงลักให้หนูขาว

ตัวผู้และตัวเมียในขนาด 5 กรัมต่อกโิลกรัม เป็นเวลา 7

วัน พบว่าไม่แสดงอาการความเป็นพิษ(4)  การศกึษาความ

เป็นพิษแบบเฉียบพลันของเมล็ดแมงลักในหนูขาว

และหนูถีบจักร โดยป้อนเมลด็แมงลักละลายนํ�าให้พองตวั

ในขนาด 300, 500 และ 1,000 มิลลิกรัมต่อกโิลกรัม

ให้หนูขาวใน 24 ชั�วโมง และ 1 สัปดาห์ พบว่าไม่มีพิษ

และการทดสอบพิษกึ�งเรื� อรังและพิษเรื� อรัง โดยการป้อน

เมล็ดแมงลักขนาดเท่าเดิมให้หนูขาวเป็นเวลา 1 ปี ไม่

พบความเป็นพิษเช่นเดียวกัน(5) การทดสอบความเป็น

พิษของตะไคร้พบว่ า เมื� อให้อาสาสมัครสุขภาพดี

กินชาตะไคร้วันละครั� ง เป็นเวลา 2 สัปดาห์ ไม่พบ

การเปลี�ยนแปลงทางเคมี เลือดและปัสสาวะ มีบางราย

เท่านั� นที� ปริมาณบิลลิรูบินและ Amylase สูงขึ� น จึง

นับว่าปลอดภัย(6) การทดสอบความเป็นพิษของสะระ-

แหน่พบว่า ช่อใบมีค่า LD
50

= 920 กรัมต่อกิโลกรัม เมื�อ

ให้ทางเส้นเลือดดาํของหนูขาว ส่วนองค์ประกอบอื�น ของ

สะระแหน่ ไม่พบความเป็ นพิษ(7) อี กทั� งสมุ นไพร

ทั�งสามชนิดนี� ถูกนาํมาใช้เป็นส่วนประกอบของอาหาร

ในชีวิตประจาํวันของคนไทยมาเป็นระยะเวลานานแล้ว

รายงานผลการสาํ รวจสภาวะทันตสุขภาพระดับ

ประเทศ ครั�งที� 6 ของสาํนักทนัตสาธารณสุข กระทรวง-

สาธารณสขุพบว่า เดก็ประถมศึกษามีปัญหาฟันผุเพิ�มขึ�น

มาโดยตลอด โดยพบว่าเดก็ร้อยละ 56.87 มีประสบ-

การณก์ารเป็นโรคฟันผุ โดยค่าเฉลี�ยฟันผุ ถอน อดุ เทา่กบั

1.55 ซี� ต่อคน(8) สาเหตุมาจากวิถีชีวิตที�เปลี�ยนไปตาม

การพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมของประเทศไทย ด้วย

เหตุ นี� การดาํ เนิ นงานส่ งเสริ มทันตสุ ขภาพและแก้

ปัญหาฟันผุในวัยเรียนจาํเป็นที� ต้องปรับแนวคิดและ

แนวทางการทาํงานให้เป็นระบบ(9) การประยุกต์โดย

การนาํสมุนไพรมาใช้ ในการป้องกันการเกิดโรคใน

ช่ องปากเป็ นอี กทางเลื อกหนึ� งที� มี ความน่ าสนใจ

โดยเฉพาะในกลุ่ มของนักเรียนประถมศึกษา ซึ� งเป็น

กลุ่มที� มีความเสี� ยงต่อการเกิดโรคฟันผุได้ง่าย ดังนั� น

ผู้วิจัยจึงสนใจที�จะศึกษาผลของนํ�าสมุนไพรทั�ง 3 ชนิด

ได้แก่ แมงลัก ตะไคร้และ สะระแหน่ ต่อการเกิดโรค

ฟันผุและโรคเหงือกอักเสบในนักเรียนประถมศึกษา

ซึ�งผลการศึกษาที�ได้ทาํให้สามารถนาํสมุนไพรดงักล่าวไป

ใช้ในการป้องกันการเกิดโรคในช่องปากและสามารถ

นาํไปขยายการใช้สู่กลุ่มวัยต่างๆ ได้อย่างมีประสทิธภิาพ

วิธีการศึกษา
กลุ่มตวัอย่าง

กลุ่มตัวอย่างคดัเลือกโดยการสุ่มอย่างง่ายด้วยวิธกีาร

จับสลากในนักเรียนชั�นประถมศึกษาปีที�  1-6 ในเขต

พื�นที�ตาํบลดงสงิห์ อาํเภอจังหาร จังหวัดร้อยเอด็ จาํนวน

4 โรงเรียน ได้แก่ โรงเรียนบ้านดงสิงห์ โรงเรียนบ้าน-

เปลือยตาล โรงเรียนบ้านป่านหนองอ้อ และโรงเรียนบ้าน

หนองเขง็ โรงเรียนละ 30 คน รวมทั�งหมด 120 คน โดย

แต่ละโรงเรียนให้นักเรียนอมนํ�าสมุนไพรบ้วนปากต่าง

ชนิดกนั ได้แก่ นํ�าตะไคร้ นํ�าแมงลัก นํ�าสะระแหน่ และ

นํ�า เปล่า การวิจัยครั� งนี� ได้ผ่านการรับรองจากคณะ-

กรรมการจริยธรรมการวิ จัยในมนุษย์  มหาวิทยาลัย

มหาสารคาม ตามใบรับรองการอนุมัติเลขที� 95/2555
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การเตรียมนํ� าสมุนไพร

นาํสมุนไพรสด 3 ชนิด ประกอบด้วย ตะไคร้

นํ�าแมงลัก นํ�าสะระแหน่ มาล้างให้สะอาด หั�นให้เป็นชิ�น

เลก็ๆ ด้วยมดี นาํไปบดด้วยเครื�องบดละเอยีด ผสมนํ�าใน

อตัราสว่น สมุนไพรชนิดละ 100 กรัม ต่อนํ�า 1 ลติร กรอง

ด้วยผ้าขาวบางหรือตะแกรงกรองละเอยีด บรรจุใสภ่าชนะ

ที�สะอาด โดยเตรียมใหม่ทุกครั�งที�ใช้

วิธีการอมนํ� าสมุนไพรบว้นปาก

นาํนํ�าสมุนไพรที�เตรียมได้ไปให้นักเรียนอมบ้วนปากหลงั

กิจกรรมการแปรงฟันหลังอาหารกลางวันทุกวัน ซึ� งจะ

ทาํการเตรียมนํ�าสมุนไพรทุกวันกอ่นกจิกรรมการแปรงฟันหลงั

อาหารกลางวัน โดยการใช้นํ�าสมุนไพรหรือนํ�าเปล่าอม

บ้วนปากในขนาดปริมาตร 20 ลกูบาศกเ์ซนติเมตรต่อคน

อมเป็นเวลาประมาณ 3 นาท ีกอ่นบ้วนทิ�ง การควบคุมและ

บันทกึกิจกรรมโดยครูประจาํชั�นหรือครูทนัตสขุภาพ

การเก็บรวบรวมขอ้มูล

เกบ็ข้อมูลสภาวะทนัตสขุภาพของนกัเรียนในภาคเรียน

ที� 1 ปีการศกึษา 2555 โดยให้นกัเรียนเริ�มอมนํ�าสมุนไพร

บ้วนปาก ตั�งแต่เดือนมิถุนายนถึงเดือนกันยายน พ.ศ.

2555 โดยใช้แบบบันทกึสภาวะทนัตสุขภาพในนักเรียน

ประถมศึกษาบันทึกข้อมูลโรคฟันแท้ผุและโรคเหงือก

อักเสบ

การวิเคราะหข์อ้มูล

ข้อมูลที� ได้จากการทดลองนาํไปวิเคราะห์ด้วยสถิติ

พื� นฐาน ได้แก่ ค่าเฉลี� ยและร้อยละ ตรวจสอบความ

แตกต่างของค่าเฉลี� ยแต่ละกลุ่มด้วยสถิติ Wilcoxon

Signed Ranks Test, Pair T-Test และ Friedman Test

ผลการศึกษา
อตัราการเกดิโรคฟันแท้ผใุนนักเรียนประถมศกึษาหลงัการ

อมนํ�าสมุนไพรบ้วนปากต่างชนิดกัน พบว่านักเรียน

ประถมศึกษามอีตัราการเกดิโรคฟันแท้ผุแตกต่างกนัอย่าง

มีนัยสาํคัญทางสถิติ (p<0.05) โดยนักเรียนที�อมนํ�า

สมุนไพรแมงลักมีอัตราการเกิดโรคฟันแท้ผุน้อยที�สุด

(0.03 ซี�/คน) รองลงมาคือ นักเรียนที�อมนํ�าสมุนไพร

สะระแหน่ (0.05 ซี�/คน) นํ�าสมุนไพรตะไคร้ (0.17 ซี�/

คน) และนํ�าเปล่า (0.35 ซี�/คน) ตามลาํดับ (ดังภาพที�

1) การเปรียบเทยีบอัตราการเกิดโรคฟันผุก่อนและหลัง

การอมนํ�าสมุนไพรบ้วนปาก พบว่านักเรียนที�อมนํ�าสมุน-
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ภาพที� � อตัราการเกิดโรคฟันแทผ้ขุองนกัเรียนประถมศึกษาเปรียบเทียบ ระหว่างการอมนํ� าสมุนไพรต่างชนิดกนักบันํ� าเปลา่

* แตกต่างอย่างมนีัยสาํคญัทางสถติ ิ(p<0.05) เมื�อเปรียบเทยีบกบักลุ่มนํ�าเปล่า
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ผลของการใช้นํ�าสมนุไพรบ้วนปากต่ออตัราการเกดิโรคฟันแท้ผุและโรคเหงือกอกัเสบในนกัเรียนประถมศึกษา

วารสารวชิาการสาธารณสุข ���� ปีที� �� ฉบบัที� �

ไพรแมงลักมีอัตราการลดลงของโรคฟันแท้ผุมากที�สุด

(ลดลงร้อยละ 21.20) รองลงมาคือนํ�าสมุนไพรตะไคร้

(ลดลงร้อยละ 19.40) และนํ�าสมุนไพรสะระแหน่ (ลดลง

ร้อยละ 10.00) ตามลาํดับ ส่วนนักเรียนที�อมนํ�าเปล่า

มีอัตราการเกิดโรคฟันแท้ผุเพิ�มขึ�นร้อยละ 16.30

อัตราการเกิดโรคเหงือกอักเสบในนักเรียนประถม

ศึกษาหลังการอมนํ�าสมุนไพรบ้วนปากต่างชนดิกนั พบว่า

นักเรียนประถมศึกษามีอัตราการเกิดโรคเหงือกอักเสบ

ระดับ ก (เหงือกปกติ) แตกต่างกนัอย่างมีนัยสาํคัญ ทาง

สถิติ (p<0.05) โดยนักเรียนที�อมนํ�าสมุนไพรสะระแหน่

มีอัตราการเกิดโรคเหงอืกอกัเสบระดับ ก (เหงือกปกติ)

มากที�สดุ (ร้อยละ 82.50) รองลงมาคือ นักเรียนที�อม

นํ�าสมุนไพรตะไคร้ (ร้อยละ 75.00) นํ�าสมุนไพร แมงลัก

(ร้อยละ 72.73) และนํ�าเปล่า (ร้อยละ 67.44) ตาม

ลาํดับ ดังภาพที� 2

วิจารณ์
กระทรวงสาธารณสขุได้ดาํเนินโครงการแปรงฟันหลงั

อาหารกลางวันในโรงเรียนประถมศึกษามานานกว่า 20

ปีแล้ว แต่ยังพบปัญหาโรคฟันผุและโรคเหงือกอักเสบ

ในนกัเรียนประถมศึกษา สถานการณเ์ช่นนี�สะท้อนให้เหน็

ว่าการแปรงฟันอย่างเดียว ไม่สามารถแก้ไขปัญหาโรคใน

ช่องปากได้อย่างเหมาะสม(8) โรคฟันผุเกดิจาก 3 ปัจจัย

หลักคือ การได้รับเชื�อที�ก่อให้เกดิโรคฟันผุ พบว่าเดก็ที�มี

ฟันผุ มีเชื�อ S. mutans สงูกว่าเดก็ทั�วไป การรับประทาน

อาหารที� ไม่ถูกต้อง เช่น รับประทานอาหารหวานและ

อาหารระหว่างมื� อ และการดูแลความสะอาดช่องปาก

ที�ไม่ถูกวธิี(10) การแปรงฟันที�ถูกวิธเีป็นวิธกีารป้องกนัฟันผุ

อกีวิธหีนึ�งที�เป็นที�ยอมรับกนัทั�วโลก การแปรงฟันเป็นการ

ทาํความสะอาดช่องปากโดยทาํให้เชื�อโรคในช่องปากลดลง

การใช้สมุนไพรที�มีคุณสมบัติในการยับยั�งเชื� อโรคที�เป็น

สาเหตขุองโรคฟันผุหลังการ แปรงฟันร่วมด้วยน่าจะทาํให้

ปริมาณของเชื� อโรคลดลงมากยิ�งขึ� น ส่งผลให้อัตราการ

เกิดโรคฟันผุลดลงด้วย จากผลการทดลองให้นักเรียน

อมนํ�าสมุนไพรบ้วนปากพบว่าอตัราการเกดิโรคฟันแท้ผุของ

นักเรียนที�อมนํ�าสมุนไพรทั�ง 3 ชนิด มีอัตราการเกดิโรค

ฟันแท้ผุลดลงตามสมมุติฐาน โดยนํ�าสมุนไพรแมงลัก

มีอัตราการเกิดโรคฟันแท้ผุน้อยที�สุด รองลงมาคือนํ�า

สมุนไพรสะระแหน่และนํ�าสมุนไพรตะไคร้ ตามลาํดับ

สอดคล้องกับการทดลองในห้องปฏบิัติการที�แสดงผลใน
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ภาพที� � อตัราการเกิดโรคเหงือกอกัเสบระดบั ก (เหงือกปกติ) ของนกัเรียนประถมศึกษาเปรียบเทียบระหว่างการอม

           นํ� าสมุนไพรต่างชนิดกนักบันํ� าเปลา่

* แตกต่างอย่างมนีัยสาํคญัทางสถติ ิ(p<0.05) เมื�อเปรียบเทยีบกบักลุ่มนํ�าเปล่า
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การยับยั�งเชื�อ S. mutans ซึ�งเป็นแบคทเีรียที�เป็น สาเหตุ

ของการเกดิโรคฟันผุ โดยสารสกัดแมงลักให้ผลดีที�สดุ(3)

สาเหตทุี�อตัราการเกดิโรคฟันแท้ผุในนกัเรียนประถม-

ศึกษาหลังการอมนํ�าสมุนไพรบ้วนปากมจีาํนวนลดลงอาจ

เนื�องมาจากสมุนไพรดงักล่าวมคุีณสมบัตใินการยบัยั�งเชื�อ

S. mutans ซึ� งเป็นแบคทีเรียที� เป็นสาเหตุของการเกิด

โรคฟันผุ ทาํให้นักเรียนมอีตัราการเกดิโรคฟันแท้ผุลดลง

โดยเมื� อเปรียบเทียบกับนักเรียนที� ไม่ได้ใช้สมุนไพร

บ้วนปาก พบว่านักเรียนที�แปรงฟันหลังอาหารกลางวัน

อย่างเดียวมีอตัราการเกิดโรคฟันผุเพิ�มมากขึ�น

การเกิดโรคเหงือกอักเสบในนักเรียนประถมศึกษา

จากการทดลองพบว่านักเรียนที�อมนํ�าสะระแหน่มีอัตรา

ของเหงือกปกติมากที�สดุ เนื�องจากพืชสมุนไพรในตระกูล

ของสะระแหน่หรือเปปเปอร์มินต์ (Peppermint) มีคุณ-

สมบัติในการต้านเชื�อจุลินทรีย์ในช่องปาก ซึ�งเป็นสาเหตุ

ของโรคเหงือกอกัเสบ(11) และยังมีคุณสมบัติในการต้าน

การอักเสบร่วมด้วย(12) จึงทาํให้นักเรียนประถมศึกษา

มีอัตราของเหงือกปกติ เพิ� มมากขึ� น อีกทั� งยังพบว่า

สะระแหน่ยังมีคุณสมบัติในการลดอาการปวดฟันได้(13)

นํ�าสมุนไพรแมงลักและสะระแหน่มีประสิทธิภาพใน

การป้องกนัการเกดิโรคฟันผุและโรคเหงอืกอกัเสบได้ดทีี�สดุ

แตกต่างกัน การบ้วนปากที�มีส่วนผสมของนํ�าสมุนไพร

แมงลักและสะระแหน่อาจมีประสิทธิภาพดีกว่าการใช้

นํ�าสมุนไพรแมงลักหรือสะระแหน่เพียงอย่างเดยีว ซึ�งอาจ

ทาํการทดลองหาอตัราสว่นที�เหมาะสมในการทดลองครั�ง

ต่อไป

สรุปผล

การแปรงฟันหลังอาหารกลางวันร่วมกับการอมนํ�า

สมุนไพรบ้วนปากเป็นอกีนวัตกรรมที�ช่วยป้องกนัการเกดิ

โรคฟันผุและโรค เหงอืกอักเสบในนักเรียนประถมศึกษา

กิตติกรรมประกาศ
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Abstract: Effect of Herbal Mouthwash on the Inhibition of Decayed Teeth and Gingivitis in Primary School Students

Suchada Teekayupan, D.D.S.*; Somsak Nualkaew, Ph.D.**; Peerawit Padee, M.Sc.***; Yuranee Tree-od,

B.P.H. *; Khanjanapan Suriyakhan, B.P.H.*; Benjamat Boontosang, B.P.H.*

* Dental Public Health Division, Roi-et Provincial Health Office.; ** Faculty of Pharmacy, Mahasarakham

University; *** Pleauytan Sub-district Health Promotion Hospital, Roi Et.

Journal of Health Science 2015;24:60-5.

The objective of this study was to investigate the inhibitory activity of decayed teeth and gingivitis

from different herbal mouthwashes in primary school students. Three herbal mouthwashes including Mangluck

(Ocimum americana Linn), Takrai (Cymbopogon citratus (De ex Nees) Stapf), Saranair (Mentha cordifolia

Opiz) were evaluated using drinking water as control. The subjects (students) were selected from 4

primary schools in Jungharn District, Roi Et province, Thailand. The subjects from each of the 4 schools

were to gargle by a mouthwash after brushed the teeth at noon every day for 4 months. The data was

collected by dental health record. The detection rate of decayed teeth and gingivitis were compared after the

experiment in each group. The results showed that the rate of decayed teeth and gingivitis after gargled by

mouthwashes in 4 groups were significantly different (p<0.05). The students who gargled with mangluck

mouthwash showed the highest reduction rate of decayed teeth (21.20%), follow by those with takrai

mouthwash (19.40%) and saranair mouthwash (10.00%); which was in contrast with students gargling

by water mouthwash who showed increased rate of tooth decay (16.30%). In addition, students who

gargled with saranair mouthwash showed the highest number of gingivitis level A (normal gingivitis)

(82.50%) follow by takrai mouthwash (75.00%), mangluck mouthwash (72.73%) and drinking water

(67.44 %), respectively. In conclusion, mangluck mouthwash is found to be the most effective for

inhibition of tooth decay and saranair mouthwash is the most effective for inhibition of gingivitis. Promo-

tion on the use of both products were recommended.

Key words: herbal mouthwash, Ocimum americana, Cymbopogon citratus, Mentha cordifolia, decayed teeth,

               gingivitis


