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| Welcome

Dear Keerati,

Welcome to your personalized Platinum qPCR report. In traditional Chinese medicine, gut 
health can be acquired and is the origin of general body health. Current scientific research 
also proves the linkage between gut health and general health, for example, constipation, 
diarrhea, eczema, allergy, overweight and more.

BioMed hopes that our leading Gut Microbiome Test can provide you a holistic view of your 
gut health, analyze your subhealth risk, and provide appropriate gut health management 
advice. 

Thank you for your trust! Let us discover the health code hidden in your gut together!

BioMed

Welcome︱

3



| Understand Gut Microbiota
  Gut microbial balance is the key to health.

︱Understand Gut Microbiota

4



In today’s scientific community, the huge amount of literature supports that gut 
microbiota dysbiosis is closely related to diseases, including sub-health problems, 
cancer, infectious diseases and mental diseases. The potential risks to health caused by 
gut microbiota dysbiosis will be briefly introduced in the following paragraphs.

Gut microbial balance & Sub-health
Gut microbiota dysbiosis is associated with eczema, psoriasis, constipation, diarrhoea, 
obesity, diabetes, high blood pressure and so on. Studies have pointed out that the 
probiotics species lacking in various patient groups are different. It shows that to 
improve sub-health problems, we can start with supplementation of corresponding 
probiotics.

Gut microbial balance & Malignancy
Dysbiosis of the gut microbiota is associated with thyroid cancer. Furthermore, gut 
microbial diversity in prostate cancer patients is found to be lower than that of healthy 
individuals. Diversity is also reduced in patients suffering from colitis-induced 
colorectal cancer.

Gut microbial balance & Infectious diseases
Research indicated that Clostridium difficile infection is associated with changes in the 
distribution and low diversity of the gut microbiota. Moreover, 70% of human immune 
cells are concentrated in the gut microbiota, so gut microbiota plays an important role 
in our body's immunity. The outbreak of a new strain of coronavirus was first reported 
in 2019, which has brought a huge impact on human health around the world. The 
prevention and treatment for Covid-19 gained widespread attention. Among them, 
there has been a surge in research on gut probiotics and further proved the 
relationship between immunity and gut microbiota.

Gut microbial balance & Psychiatric diseases
Our gut is considered the second brain of our body. The gut interacts with the brain 
through the "gut-brain axis". Apart from promoting the normal function of the 
blood-brain barrier, the gut can also affect our emotions and behaviour through the 
endocrine, immune and nerve system. Many medical pieces of literature have proved 
that dysbiosis is not only associated with allergies, eczema, obesity, irritable bowel 
syndrome, but also autism, dementia and anxiety disorder. For instance, the patients 
suffering from major depressive disorder (MDD) have lower diversity and more harmful 
bacteria in their gut microbiome. Moreover, the diversity of the gut microbiome is 
negatively correlated with bipolar disorder. In other words, the lower the diversity, the 
longer the duration of the episodes is.

Understand Gut Microbiota︱
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  "Gut Microbial Balance
is the key to health."

Gut microbes interact with our metabolites and genes, constructing symbiotic, 
commensal or pathogenic relationships with humans.

The gut microbiome mostly consists of core bacteria, making up 50-70% of the total 
amount of microbes. Core bacteria can perform both positive and negative functions. The 
critical period of building the core bacteria flora is between 0 to 3 years old. Afterward it 
is difficult to rebuild the flora. Delivery, breastfeeding or not, and the use of antibiotics 
affect the composition. Therefore, a balanced microbiome should be built since infancy 
or even pregnancy. World Allergy Organization suggests pregnant, breast-feeding 
women and newborn babies with the risk of developing allergies to take probiotics. 

After the age of three, we can adjust our gut microbiota by having enough rest, a 
balanced diet and appropriately supplementing probiotics. Intestinal microbes that need 
to maintain balance can be divided into the following three categories:

• Harmful bacteria：Harmful for health, may cause dieases and illnesses.
• Probiotics：Beneficial to health, or can help produce beneficial metabolites.
• Core bacteria：Usually neutral, but will change their properties based on the 
dominant type of bacteria. If there are more probiotics, core bacteria will have 
beneficial effects and vice versa. 

Major groups of microbes

︱Gut Microbial balance is the key of health

Probiotics Core bacteria  Harmful bacteria
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Characteristics of gut microbiota

When gut microbiota is balanced, it can perform multiple functions 
and reduce the risk of having diseases.

Balanced gut microbiota is an ideal state of health. Recently, there are a lot of different 
definitions of microbial balance in the scientific community. However, in general, there are 4 
indicators to evaluate the balance of gut microbiota.

1. The Core genera in gut microbiota existed in the general population with the same race 
(Core Genus)
2. The richness of gut microbiota
3. The diversity of gut microbiota
4. The relative abundance of Proteobacteria

Probiotics Core  bacteria  Harmful bacteria

Gut Microbial balance is the key of health︱
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Our Testing Technology and 
Scientific Rating System

 Sequencing Technology

BioMed Platinum Testing panel is to carry out quantitative detection of specific bacteria in 
the gastrointestinal tract through real-time polymerase chain reaction (qPCR) analysis. The 
gut health state can be explained after the data analysis and can further evaluate different 
health risks, for example, obesity and metabolic syndrome, intestinal disease, allergy and 
eczema.

 Our Scientific Rating System

The relative abundance of a microbial group in your 
gut is lower than that in other healthy individuals

The relative abundance of a microbial group in your gut 
is slightly lower than that in other healthy individuals

The relative abundance of a microbial group in 
your gut is similar to that in other healthy 
individuals

The relative abundance of a microbial group in 
your gut is slightly higher than that in other healthy 
individuals

The relative abundance of a microbial 
group in your gut is higher than that in 
other healthy individuals

︱Our Testing Technology and Scientific Rating System
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| Our Scientific Rating System

Generally Balanced：Your gut core bacteria, harmful bacteria and probiotics are in a generally balanced 

status. You should keep a healthy dietary habit and lifestyle to maintain a good intestinal flora.

Mild Dysbiosis：Your gut core bacteria, harmful bacteria and probiotics are in a slightly imbalanced status. It 

might not cause a health problem, but you should still keep an eye on your dietary habit and lifestyle, to 

maintain a good intestinal flora.

Moderate Dysbiosis：Your gut core bacteria, harmful bacteria and probiotics are in a moderately imbalanced 

status. It might cause health problems. You should pay attention to dietary habits and lifestyles, to maintain a 

good intestinal flora.

Severe Dysbiosis：Your gut core bacteria, harmful bacteria and probiotics are in a severely imbalanced 

status. It is very likely to  cause a health problem. You should start monitoring your dietary habit and lifestyle, 

to maintain a good intestinal flora.

Low Risk suggests that your disease-associated taxa is similar to that of a normal individual. Your risk of 

developing the disease is comparatively low. Please continue to maintain healthy eating and living habits.

Moderate Risk suggests that compared to the majority of the population, your disease-associated taxa 

consist of less beneficial bacteria and more harmful bacteria. The risk of having these diseases is higher than 

the average poplulation. To reduce such risk, you should pay attention to your gut microbiota status and diet.

High Risk suggests that compared to the majority of the population, your disease-associated taxa consist of 

significantly more harmful bacteria. The risk of having these diseases is much higher than the average 

poplulation. To improve your physical well-being, you should pay attention to your gut microbiota status and 

consult professionals at once.

Our Testing Technology and Scientific Rating System︱
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| Result Overview
Species name Test Result

Core bacteria

Akkermansia muciniphila

Alistipes putredinis

Bacteroides genus

Bacteroides fragilis

Faecalibacterium prausnitzii

Roseburia hominis

Harmful bacteria

Bacillus

Candida albicans

Clostridium difficile

Escherichia coli

Staphylococcus aureus

Probiotics

Bifidobacterium bifidum

Bifidobacterium breve

Bifidobacterium lactis

Bifidobacterium longum

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus gasseri

Lactobacillus helveticus

Lactobacillus paracasei

Lactobacillus plantarum

Lactobacillus reuteri 

Lactobacillus rhamnosus

Streptococcus thermophilus 

︱Result overview

Deficient

Normal

Slightly Deficient

Deficient

Normal

Deficient

Normal

Normal

Normal

Normal

Normal

Deficient

Deficient

Deficient

Deficient

Deficient

Normal

Deficient

Normal

Normal

Deficient

Deficient

Normal
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{ ≥35 }

{ 25.5 }

{ 15.3 }

{ ≥35 }

{ 15.9 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ 33.1 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ 30.0 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ 29.3 }

{ 29.3 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ 33.8 }

CT Value



| Intestinal balance result

 Based on the above test results ,  your intestinal balance is  Moderate Dysbiosis

 The risks of developing the following diseases may increase：

Result overview︱

Constipation Diarrhea Immune disorder

Overweight Metabolic 
syndrome

Type 2 
diabetes

Excessive 
lipopolysaccharide

Asthma Food allergy Eczema Allergic rhinitis

Stress and 
anxiety

Insomnia/ poor 
sleep quality

11



| Allergy & Eczema

Based on your gut microbiome, you have a high risk of 
developing allergy and eczema.

Over 20% of global population suffer from allergy. The illness is neither contagious nor immediate 
life-threatening, but it is considered to be chronic. In recent years, many studies have found that gut 
microbiota is closely related to the immune system. Since 70% of the immune system cells are 
concentrated in the gut, the dysbiosis of gut microbiota will cause abnormal immune system response, 
which becomes one of the important causes of allergies and eczema.
Apart from reducing exposure to allergens, keeping skin moisturised, and strengthening the skin barrier, 
we can also achieve gut microbiota balance to relieve the symptoms of allergies and eczema.

1 in 5 people suffer from eczema during his/her life.

Asthma

Food allergy

Eczema

Allergic rhinitis

︱Allergy & Eczema
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| Allergy & Eczema
 Risk Assessment

Asthma

Asthma is a chronic lung disease, which the bronchi of patients are easily irritated by foreign objects. 
Symptoms of asthma include coughing and sputum. It may also lead to tracheal contraction, chest 
pressure and difficulty in breathing. According to the statistics, more than 2,000 Thais have lost their 
lives on a yearly basis because of asthma.
Faecalibacterium prausnitzii is one of the most abundant gut microbes in the human intestines which 
account for about 5% of the total number of microbes. Akkermansia muciniphila is commonly present 
in the human digestive tract accounting for about 3-5%. The number of F.prausnitzii and A.muciniphila
in a healthy person is more than that in an asthma patient. The research suggested that these two 
microbes could induce anti-inflammatory cytokines and metabolites to suppress inflammation.

Species name Test Result

Allergy & Eczema︱

Core bacteria

Akkermansia muciniphila

Faecalibacterium prausnitzii

Candida albicans

Harmful bacteria

Probiotics

Bifidobacterium bifidum

Bifidobacterium  breve

Lactobacillus plantarum

Deficient

Normal

Normal

Deficient

Deficient

Normal

13



| Allergy & Eczema
 Risk Assessment

Food Allergy

Global citizens have been increasingly suffering from food allergy. Back in 1960, only around 3% of 
global citizens experience food allergy, while in 2018, this was increase to 7%. Food allergens are 
mistaken as harmful materials by patients’ immune system. Immunoglobin E (IgE) antibodies are 
produced to fight against allergens, leading to an array of symptoms. Allergic symptoms include skin 
itchiness, swelling and respiratory mucosal inflammation.
Study shows that children suffering from food allergy possess less Bacteroidetes genus in comparison 
to healthy ones. Bacteroides fragilis is a member of the phylum Bacteroidetes. It can generate 
polysaccharide A to increase the inhibitory ability of regulatory T cells and the transit of interleukin-10 
(IL-10) in blood to prevent intestinal inflammation. Bifidobacterium bifidum and Lactobacillus 
acidophilus can suppress allergic reactions to food by suppressing certain IgE and lowering the 
number of interleukin-4 (IL-4).  Streptococcus thermophilus can suppress allergic reactions by 
inhibiting helper T2 cells and IL-4 in serum and lung tissues. Another study shows that Bifidobacterium 
longum and Bifidobacterium breve can relieve allergic reactions.

Species name Test Result

︱Allergy & Eczema

Core bacteria

Bacteroides genus

Bacteroides fragilis

Probiotics

Bifidobacterium bifidum

Bifidobacterium  breve

Bifidobacterium longum

Lactobacillus plantarum

Streptococcus thermophilus 

Slightly Deficient

Deficient

Deficient

Deficient

Deficient

Normal

Normal
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| Allergy & Eczema
 Risk Assessment

Eczema

Eczema is a type of dermatitis that would flare-up repeatedly, leading to symptoms like skin redness, 
itchiness, blister formation and possibly fluid oozing. Water is readily lost from patients' skin, reducing 
its protective function and thus making it susceptible to allergens and microbial infection. The majority 
of the patients are using a steroid cream to relieve the discomfort and itchiness. However, prolonged 
use of steroids would worsen the skin protective function and bring other side effects. Numerous 
studies have revealed that dysbiosis would trigger the occurance of dermatitis and emphasised the 
potential of microbiota in curing dermatitis.
Experiments show that Bifidobacterium bifidum is an effective precaution and cure for certain patients. 
The data suggest that interactions between dysbiosis in Faecalibacterium prausnitzii and dysregulation 
of gut epithelial inflammation might underlie the chronic progression of dermatitis by resulting in 
impairment of the gut epithelial barrier. Moreover, the intake of Lactobacillus rhamnosus can reduce 
eczema symptoms while Bifidobacterium breve can suppress interleukin-1b (IL-1b), lowering the 
chance of eczema onset. More and more studies and researches show that various probiotics are 
beneficial in preventing eczema.

Species name Test Result

Allergy & Eczema︱

Core bacteria

Faecalibacterium prausnitzii

Harmful bacteria

Escherichia coli

Staphylococcus aureus

Probiotics

Bifidobacterium bifidum

Bifidobacterium  breve

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus rhamnosus

Normal

Normal

Normal

Deficient

Deficient

Deficient

Deficient
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| Allergy & Eczema
 Risk Assessment

Allergic rhinitis

Allergic rhinitis, also known as "nasal allergy", is divided into two categories, seasonal and perennial. 
Seasonal rhinitis is usually caused by pollen and perennial rhinitis has resulted from dust and mold. 
Nasal allergies affect areas such as the eyes, nose and throat. Patients suffer from sneezing, runny 
nose, itchy nose and eyes, increasing the risk of eczema and asthma. When Immunoglobulin E (IgE) 
antibodies encounter  an allergen, mast cells in our body release chemical that is similar to histamine, 
to cause inflammation. 
Probiotics, such as Bifidobacterium breve and Bifidobacterium longum could help the body fight 
against allergic inflammation. They can help alleviate the symptoms of nasal allergy by adjusting the 
responses of T cells to Th1 and Th2. Moreover, Lactobacillus acidophilus and Lactobacillus paracasei
could slow down the allergic responses of allergens and help patients develop an immune state.

Species name Test Result

︱Allergy & Eczema

Probiotics

Bifidobacterium  breve

Bifidobacterium lactis

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus paracasei

Deficient

Normal

Deficient

Deficient

Bifidobacterium longum

Lactobacillus plantarum

Deficient

Normal
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| Obesity & Metabolic Syndrome

Based on your gut microbiome, you have a moderate risk
of developing obesity and metabolic syndrome. 

Regulating intestinal microecology has proved to be one of the effective ways to maintain good posture 
and metabolic health in the new era.

Obesity & Metabolic Syndrome︱

According to World Health Organization (WHO), more than 1 billion of global population are obese. 
People with obesity are more likely to develop cardiovascular diseases, such as high cholesterol or high 
blood pressure. The risk of developing bone and joint diseases, fatty liver, and sleep apnea is also higher.

Obesity metabolism is closely related to the gut microbiome. A classic British study transplanted the gut 
bacteria from identical twins of different body shapes into two groups of  mice and observed the changes 
in their body shapes. As a result, the mice became obese after being transplanted with the gut bacteria of 
the obese twin; on the contrary, mice transplanted with the slim twin's gut bacteria became slim.

17



| Obesity & Metabolic Syndrome
 Risk Assessment

Overweight

Metabolic 
syndrome

Type 2 diabetes

Excessive 
lipopolysaccharide

︱Obesity & Metabolic Syndrome
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| Obesity & Metabolic Syndrome
 Risk Assessment

Overweight

A person with Body Mass Index (BMI) over 25 is classified as overweight. The main cause of overweight 
is the number of calories intake more than that of consumption. Patients are more likely to suffer from 
type 2 diabetes, coronary heart disease, stroke and cancer. Around 48% of Thai working population 
suffer from obesity. According to 2017 global disease burden statistics, about 4.7 million people die 
from diseases related to being overweight each year. 
Studies indicated that there are fewer Akkermansia muciniphila and Bifidobacterium longum in 
overweighted people than that in normal people. Another study showed that the ratio of Firmicutes to 
Bacteroidetes is associated with weight. Lactobacillus acidophilus can help reduce liver fat 
accumulation and prevent liver weight gain. Lactobaccillus gasseri could also inhibit the expression of 
adipogenic gene to reduce BMI, waist circumference and visceral fat.

Species name Test Result

Obesity & Metabolic Syndrome︱

Core bacteria

Akkermansia muciniphila

Bacteroides genus

Faecalibacterium prausnitzii

Probiotics

Bifidobacterium bifidum

Bifidobacterium  breve

Bifidobacterium longum

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus gasseri

Lactobacillus plantarum

Deficient

Slightly Deficient

Normal

Deficient

Deficient

Deficient

Deficient

Normal

Normal
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| Obesity & Metabolic Syndrome
 Risk Assessment

Metabolic syndrome

Metabolic syndrome is a disorder with a series of metabolic dysfunction. Patients with the disorder are more 

likely to suffer from cardiac disease, diabetes and stroke. A person with three or more risk factors, including 

having excess abdominal fat, high level of triglyceride, low level of high-density lipoprotein (HDL), high 

blood pressure or high fasting plasma glucose level, would be diagnosed with metabolic syndrome.

The increase in the amount of Akkermansia muciniphila can effectively lower the amount of obesity-related 

bacteria, such as Firmicutes and Bacteroidetes, and reduce inflammatory reactions and the risk of metabolic 

syndrome. Bifidobacterium lactis can improve the levels of adiponectin and NADPH oxidases (Nox) in the 

body, whereas a specific favourable effect was shown in inflammation in patients. Another study shows that 

probiotics such as Lactobacillus acidophilus and Lactobacillus paracasei can diminish the size of adipose 

tissues, lowering the risk of metabolic syndrome.

Species name Test Result

︱Obesity & Metabolic Syndrome

Core bacteria

Akkermansia muciniphila

Faecalibacterium prausnitzii

Probiotics

Bifidobacterium lactis

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus paracasei

Deficient

Normal

Deficient

Deficient

Normal
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| Obesity & Metabolic Syndrome
 Risk Assessment

Type 2 diabetes

Patients with type II diabetes are usually middle-aged and older adults however youngsters are also suffering from this 
disease. Above 90% of diabetic patients are diagnosed with type II diabetes, which is closely related to obesity. 
Symptoms include unexplained fatigue, difficulty in wound healing, dry mouth and sudden blur of vision. Type II diabetic 
patients are resistant to insulin, which would have an increase in secretion at an early stage. However, along with the 
decreased pancreatic function,  blood glucose would accumulate, eventually developed into diabetes. 
Increasing the proportion of Akkermansia muciniphila in the intestine can improve type II diabetic symptoms and they 
are proved to be capable of restoring the function of the intestinal barrier, increasing the thickness of intestinal mucosa  
to maintain the well-being of the intestinal tract. Type II diabetic patients possess a lower concentration of 
Faecalibacterium prausnitzii in comparison to healthy adults. Some probiotics, such as Bifidobacterium longum can slow 
down the deterioration of type II diabetic symptoms. Lactobacillus gasseri can increase the expression of glucose 
transporter-4 (GLUT-4) in muscles, increasing the anti-diabetes effect. Lactobacillus reuteri can lower cholesterol, 
triglycerides level and low-density lipoprotein and high-density lipoprotein (LDL-HDL) ratio, which can protect the liver.

Species name Test Result

Obesity & Metabolic Syndrome︱

Core bacteria

Akkermansia muciniphila

Faecalibacterium prausnitzii

Harmful bacteria

Bacillus

Probiotics

Bifidobacterium longum

Lactobacillus gasseri

Lactobacillus plantarum

Lactobacillus reuteri 

Deficient

Normal

Normal

Deficient

Normal

Normal

Deficient

Bacteroides fragilis Deficient

Candida albicans Normal
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| Obesity & Metabolic Syndrome
 Risk Assessment

Lipopolysaccharide is an endotoxin produced by bacteria and would be released excessively after the death 
of bacteria. Proinflammatory cytokines might cause a hypersensitive immune responses. Study shows that 
lipopolysaccharides would cause chronic inflammation in the body, leading to metabolic disorders, such as 
insulin resistance, obesity, diabetes, inflammation, fat accumulation in the liver, and hence the formation of 
fatty liver. 
Through increasing the amount of Akkermansia muciniphila and promoting diversity and balance of 
microbiota, the transfer of bacterial substances may be reduced and the development of fatty liver may be 
prevented. Study shows that Lactobacillus acidophilus can reduce the number of proinflammatory cytokines 
while increasing that of anti-inflammatory cytokines, attenuating inflammatory activity. Moreover, 
Lactobacillus plantarum and Bifidobacterium bifidum can prevent oxidative pressure induced by 
lipopolysaccharides to reduce the inflammatory response.

Excessive lipopolysaccharides

Species name Test Result

︱Obesity & Metabolic Syndrome

Core bacteria

Akkermansia muciniphila

Probiotics

Bifidobacterium bifidum

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus paracasei

Lactobacillus plantarum

Deficient

Deficient

Deficient

Normal

Normal
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| Intestinal Disease

Based on your gut microbiome, you have a moderate risk 
of developing intestinal diseases.

Constipation

Diarrhea

Immune
disorder

Intestinal Disease︱

The average prevalence of constipation in adults has been estimated as 16% worldwide according to 
National Institute of Health. Alarmingly, over 20% of population worldwide have GERD. 

Rebalancing gut microbiome to reduce gut toxin has been proven to reduce constipation and diarrhea.  
According to a study in Hong Kong, more than 90% and 70% of people with diarrhea and constipation 
experienced significant improvement in their symptoms after precise supplementation of their lacking 
probiotics.
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| Intestinal Disease
 Risk Assessment

Constipation

Constipation is a common intestinal problem. It refers to changes in bowel habits, where bowel 
movements become infrequent (i.e. less than 3 times a week), stools become too hard or too small, or 
it is difficult to defecate. Causes include side effects of drugs, digestive system diseases, or systemic 
diseases, such as diabetes and hypothyroidism, as well as poor eating habits, an unbalanced diet that 
has insufficient dietary fiber intake. Studies show insufficient fiber intake is related to colorectal polyps 
and bowel cancer. Elderly people have an especially high risk of bowel cancer. If you ignore the 
problem of constipation, it may cause complications over time. Studies have found that patients with 
constipation have a higher level of Staphylococcus aureus. Probiotics can shorten the length of bowel 
retention, improve stool frequency and consistency. Studies have found that Lactobacillus paracasei
can help improve the activity of intestinal microbes and the symptoms of constipation. Bifidobacterium 
lactis can help inhibit Helicobacter pylori and have a significant effect on improving constipation. 
Ingestion of Bifidobacterium longum can also regulate bowel movements. 

Species name Test Result

︱Intestinal Disease

Core bacteria

Faecalibacterium prausnitzii

Harmful bacteria

Staphylococcus aureus

Probiotics

Bifidobacterium lactis

Bifidobacterium longum

Lactobacillus paracasei

Normal

Deficient

Deficient

Normal

Normal

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus plantarum

Lactobacillus rhamnosus

Deficient

Normal

Deficient
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| Intestinal Disease
 Risk Assessment

Diarrhea

Diarrhea can be differentiated into 2 categories, including acute diarrhea and chronic diarrhea. Acute diarrhea could take 
place after the intake of infected food, leading to immediate stomachache and defecation need while chronic diarrhea 
usually takes place continuously for 3 weeks and is potentially related to diseases, like diabetes, colorectal cancer, etc. 
Diarrhea could be caused by bacteria, such as Bacillus and Escherichia coli. Fungi, such as Candida albicans could also be a 
source of infection. Clostridium difficile would lead to mild watery diarrhea to life-threatening colitis. The cell wall of 
Staphylococcus aureus contains peptidoglycan (PGN), which causes strong biological activity on immune cells and 
possibly plays a role in S. aureus-induced diarrhea. The imbalance of core bacteria in the gut could also lead to diarrhea. 
Study shows that Faecalibacterium prausnitzii can reduce the occurrence of diarrhea while Roseburia hominis is capable of 
penetrating the mucus layer and sticking to the surface of host intestinal epithelial cells, reducing the effect of 
inflammation on the gut.  Lactobacillus rhamnosus is proved to be effective in reducing the occurrence of diarrhea. In a 
study targeting children, the frequency and duration of episodes of diarrhea can be reduced by Lactobacillus reuteri. 
Streptococcus thermophilus also has the same effect along with the prevention of colitis.

Species name Test Result

Intestinal Disease︱

Core bacteria

Faecalibacterium prausnitzii

Roseburia hominis

Harmful bacteria

Bacillus

Candida albicans

Clostridium difficile

Escherichia coli

Staphylococcus aureus

Probiotics

Lactobacillus reuteri 

Lactobacillus rhamnosus

Streptococcus thermophilus 

Normal

Deficient

Normal

Normal

Normal

Normal

Normal

Deficient

Deficient

Normal
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| Intestinal Disease
 Risk Assessment

Immune disorder

The immune system is the defense system of the human body. In addition to dealing with external 
invasion, it also handles aging and dead cells in the body. Identifying and processing mutated cells is 
also an important role of the immune system. Human bodies create different antibodies for different 
pathogens that invade our bodies, 
The immune system starts to deteriorate when people reach 30 years old. When the body has low 
immunity, any microorganism in the air will pose a threat to the body. 
Studies have found that Alistipes putredinis may have an inhibitory effect on Candida albicans. 
Faecalibacterium prausnitzii helps boost the immune system and reduce inflammation. 
Bifidobacterium breve can help attract immune cells, strengthen mucous membranes and intestinal 
epidermal cells, thereby enhancing resistance against pathogens entering from the intestine. 
Bifidobacterium longum can help reduce the production of inflammatory cytokines and produce CD4 
receptor T cells to strengthen the immune response. At the same time, Lactobacillus helveticus can 
work with Bifidobacterium longum to enhance immunity. Streptococcus thermophilus may reduce the 
production of inflammatory mediators and markers, and strengthen the number of markers related to 
immunity, which will help the immune system.

Species name Test Result

︱Intestinal Disease

Core bacteria

Alistipes putredinis

Faecalibacterium prausnitzii

Roseburia hominis

Probiotics

Bifidobacterium  breve

Bifidobacterium longum

Lactobacillus helveticus

Lactobacillus paracasei

Streptococcus thermophilus 

Normal

Normal

Deficient

Deficient

Deficient

Deficient

Normal

Normal
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Mental Health︱

| Mental Health

Based on your gut microbiome, you have a moderate risk 
of developing mental health problems.

Insomnia/ 
poor sleep 

Stress and 
anxiety

Mental health is very important to personal health and affects the quality of life. Mental health includes 
our emotional, psychological, and social well-being. It also helps determine how we handle stress. In a 
well-being survey in 2019, 83% of global respondents reported being stressed. If anyone loses his/her 
ability to deal with stress, it could be a worrying situation. Early warning signs of mental health 
problems can be, for example, eating or sleeping too much or too little, feeling unusually confused, 
forgetful, upset, worried, or scared, and so on.
Recent advances in research have described that the gut microbiota can affect emotional well-being 
and emotional responses. One of the ways is to influence the gut-brain axis (GBA). GBA links emotional 
and cognitive centres of the brain with peripheral intestinal functions. The interaction between 
microbiota and GBA appears to be bidirectional, by means of neural, endocrine, immune, and humoral 
links.

Global Statistics of People Feeling Stressed
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︱Mental Health

| Mental Health
 Risk Assessment

Insomnia/ poor sleep quality

Species name Test Result

Core bacteria

Faecalibacterium prausnitzii

Probiotics

Bifidobacterium breve

Bifidobacterium longum

Lactobacillus gasseri

Lactobacillus plantarum

Lactobacillus reuteri 

Normal

Deficient

Deficient

Normal

Normal

Deficient

Sleep is essential for human life. It affects one’s ability to feel rested and energized for the next day. 
Getting enough quality sleep supports mental and physical health and contributes to the overall 
quality of life. Poor sleep quality and sleep deprivation can have many negative effects. These can be 
physiological and psychological, such as increased irritability or development of anxiety or depression. 
A survey conducted by university in 2020 showed that nearly 70% of the people had insomnia in the 
past six months. More than 40% were due to work or academic stress. 
Studies have suggested that gut bacteria may influence normal sleep patterns by helping create 
important chemical messengers in the brain, such as serotonin and dopamine. Research showed that 
improvement of sleep quality was reported after the administration of Bifidobacterium breve and 
Lactobacillus reuteri.

28



Mental Health︱

| Mental Health
 Risk Assessment

Stress and anxiety

Species name Test Result

Core bacteria

Akkermansia muciniphila Deficient

Harmful bacteria

Candida albicans Normal

Probiotics

Bifidobacterium bifidum

Lactobacillus helveticus

Lactobacillus plantarum

Deficient

Deficient

Normal

Stress is a normal human reaction. When you experience changes or challenges (stressors), your body 
produces physical and mental responses. Stress can be positive, keeping us alert, motivated and ready 
to avoid danger. But stress becomes a problem when stressors continue without relief or periods of 
relaxation. Stress can lead to emotional and mental symptoms like sadness, anxiety, irritability, etc.
The "gut-brain axis" is bidirectional. The gut and the brain are in constant close communication, and 
the health of one impacts the health of the other. Study showed that Lactobacillus helveticus improved 
chronic restraint stress-induced behavioral, such as anxiety and depression. Another research found 
significant improvements in self-perceived stress, overall job stress, anxiety after an 8-week 
intervention of Lactobacillus plantarum.
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Probiotic strains Your result 

Bifidobacterium bifidum  

Bifidobacterium breve  

Bifidobacterium lactis  

Bifidobacterium longum  

Lactobacillus acidophilus  

Lactobacillus gasseri  

Lactobacillus helveticus  

Lactobacillus paracasei  

Lactobacillus plantarum  

Lactobacillus reuteri  

Lactobacillus rhamnosus  

Streptococcus thermophilus  
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| Gut Health Management Advice

Personalised Probiotics Formula

 Please scan the above QR Code for detailed probiotics information
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Probiotic strains Your result Can be obtained from the following food 

Bifidobacterium bifidum    

Bifidobacterium breve    

Bifidobacterium lactis    

Bifidobacterium longum    

Lactobacillus acidophilus    

Lactobacillus gasseri    

Lactobacillus helveticus    

Lactobacillus paracasei    

Lactobacillus plantarum    

Lactobacillus reuteri    

Lactobacillus rhamnosus    

Streptococcus thermophilus    

 

| Gut Health Management Advice
 Dietary Advice

Fermented milk

Miso

Yogurt

Natto

Yogurt

Cheese

Sauerkraut

Kimchi

Yogurt

Gut Health Management Advice︱
























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 Your Advice 

Probiotics 

 Prebiotics sources 

  

 Apple Banana Asparagus Onion Garlic Beans 

 To strengthen and help probiotics to colonize, prevent harmful microbiome to 
overgrow and produce excessive toxin 

Carbohydrates 

 Avoid refined carbohydrates such as 

  

 White rice Spaghetti     

Processed Food 

 Avoid processed food such as 

  

 Instant noodle Pizza    

Vegetables and 
Fruits 

 
Consume vegetables and fruits around two thirds of total daily food 
consumption especially dark-colored vegetables and colorful fruits 

 Avoid fruits with high sugar such as 

  

 Watermelon Pineapple Mango   

Proteins 

 Avoid protein sources from  Consume protein from 

    

 Red meat Intestines   Poultry Seafood  

Fat 

 Consume fat from 

  

 Avocado Olive oil Seafood Nuts   

Others 

 Try not to intake 

  

 Spicy food Coffee Alcoholic beverages  

 

︱Gut Health Management Advice

| Gut Health Management Advice
 Dietary Advice
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Microbiome and Food Planning︱

| Microbiome and Food Planning

Influence of Diet on the Gut Microbiome and Implications for Platinum

Systemic Review

 Bifidobacteria Lactobacilli Bacteroides Clostridia Roseburia 

Animal protein ↑↓   ↑↓ ↑ ↓ 

Whey protein extract ↑ ↑ ↓ ↓   

Pea protein extract ↑ ↑       

High fat   ↓ ↑ ↑   

Low fat ↑         

High saturated fat     ↑     

High unsaturated fat ↑ ↑       

Nature 

sweeteners/sugars 
↑   ↓     

Artificial sweeteners ↓ ↓ ↑ ↓   

Fiber/prebiotics ↑ ↑   ↓   

Resistant starch ↑ ↑     ↑ 

Probiotics ↑ ↑       

Polyphenols from 

fruits, vegetables, 

cereals, and beverages 

↑ ↑ ↓ ↓   

Western-High animal 

fat/protein 
↓ ↓ ↑     

Mediterranean-High 

fibre/antioxidants/ 

UFA low red meat 

↑ ↑ ↑   ↑ 

Gluten-free ↓ ↓     ↓ 
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︱Microbiome and Food Planning

| Microbiome and Food Planning

Influence of Diet on the Gut Microbiome and Implications for Platinum

Systemic Review

 Eubacteria Streptococcus Faecalibacterium 
prausnitzii 

Akkermansia 
muciniphila Alistipes 

Animal protein         ↑ 

Whey protein extract           

Pea protein extract           

High fat   ↓       

Low fat           

High saturated fat     ↑     

High unsaturated fat   ↑   ↑   

Nature 

sweeteners/sugars 
          

Artificial sweeteners           

Fiber/prebiotics           

Resistant starch ↑         

Probiotics   ↑       

Polyphenols from 

fruits, vegetables, 

cereals, and beverages 

          

Western-High animal 

fat/protein 
↓         

Mediterranean-High 

fibre/antioxidants/ 

UFA low red meat 

↑         

Gluten-free ↓         
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| Your Food Subscription Package by Goodcal

Rebalance and maintain healthy microbiome with dietary adjustment for physical and mental well-being 

Designed to 

 Balance stress hormones and improve sleep with Mediterranean-based diet;
 Avoid processed food to reduce internal inflammation;
 Improve digestive system through whole food meals with varieties of white meat, plant-based protein, 

vegetables, and fruits;
 Avoid trans-fat and saturated fat, increase grains, nuts, resistant starch, and fibre & probiotics food to help 

balance gut microbiome;
 Increase skin-supporting nutrients such as vegetables, beans, seeds and fruits;
 Increase cruciferous vegetables that lower cancer risks such as broccoli, cauliflower, cabbage, etc.

Examples of meals for subscribers 

Week 1 

MONDAY TUESDAY WEDNESDAY THURSDAY FRIDAY 

Breakfast 
Tuna & spinach 

sandwich 

Rice with omelet 
& chicken in 

tomato sauce 

Whole Wheat 
chicken steamed 

bun 

Chicken truffle 
wrap 

Tuna Rice berry 
croissant 

Lunch 
Brown rice with 

stir fried shrimp in 
Thai herb paste 

Lean pork with 
vegetable noodles 

Salmon pasta in 
Lemon cream 

sauce 

Rice with braised 
chicken in 

vegetable soup 

Shrimp wonton 
tom-yum noodle 

Snack Japanese 
edamame 

Mixed fruit Yogurt with 
granola 

Banana Oat muffin High fiber jelly 

Dinner Chicken pesto 
pasta 

Tuna salad in herb 
dressing 

Rice with stir fried 
shrimp & kale 

Grilled shrimp 
salad 

Baked potato with 
chicken in truffle 

sauce 

Week 2 

MONDAY TUESDAY WEDNESDAY THURSDAY FRIDAY 

Breakfast Chicken & almond 
sandwich 

Rice with pork in 
bitter gourd soup 

Tuna soft mochi 
bun 

Steamed chicken 
dumplings 

Chicken pesto 
sandwich 

Lunch 
Rice with steamed 
Dory fish in Thai 

chili paste 

Rice with soft 
omelet & garlic 

shrimp 

Rice with shrimp 
in mixed herb 

soup 

Sweet potato with 
chicken meatballs 

Rice with braised 
chicken in Gaza 

soup 

Snack Flourless Grains 
cookie Tofu pudding Mixed fruit Protein brownie Perilla & honey 

bar 

Dinner 
Chicken Japanese 

salad 
Steamed fish with 
mixed vegetable 

Grill chicken & 
papaya salad 

Salmon & avocado 
teriyaki don 

Rice with chicken 
teriyaki & steamed 

egg custard 

Remarks: 

 Menu planned is subjected to weekly adjustment. Weekly meal plan shall be provided by Goodcal to
subscribers prior to the beginning of each week.

 Do clearly state your food allergies for your safety and suitable meals preparation.
 Delivery and logistics handled by Goodcal.



| Additional Testing Information
︱Additional Testing Information

 True positive / ( TP )

Both the test result and the actual condition are positive.

 True negative / ( TN )

Both the test result and the actual condition are negative.

Species name 
Cutoff Value (Ct) 

True Positive True Negative 

Akkermansia muciniphila <35 ≥35 

Alistipes putredinis <35 ≥35 

Bacteroides genus <35 ≥35 

Bacteroides fragilis <30 ≥30 

Faecalibacterium prausnitzii <35 ≥35 

Roseburia hominis <35 ≥35 

Bacillus <35 ≥35 

Candida albicans <35 ≥35 

Clostridium difficile <35 ≥35 

Escherichia coli <35 ≥35 

Staphylococcus aureus <35 ≥35 

Bifidobacterium bifidum <35 ≥35 

Bifidobacterium breve <35 ≥35 

Bifidobacterium lactis <35 ≥35 

Bifidobacterium longum <35 ≥35 

Lactobacillus acidophilus <35 ≥35 

Lactobacillus gasseri <35 ≥35 

Lactobacillus helveticus <35 ≥35 

Lactobacillus paracasei <35 ≥35 

Lactobacillus plantarum <35 ≥35 

Lactobacillus reuteri <35 ≥35 

Lactobacillus rhamnosus <35 ≥35 

Streptococcus thermophilus <35 ≥35 
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| Additional Testing Information

 Specificity
The ability of a test to correctly identify people with negative results, which means in a testing that has a specificity of 
99%, only one in a hundred patients will be mistakenly diagnosed as negative.

 Sensitivity
The ability of a test to correctly identify patients with positive results, which means in a testing that has a sensitivity of 
99%, only one in a hundred patients will be mistakenly diagnosed as positive.

Species name Specificity (%) Sensitivity (%) 

Akkermansia muciniphila 100 100 

Alistipes putredinis 100 100 

Bacteroides genus 100 100 

Bacteroides fragilis 99 100 

Faecalibacterium prausnitzii 99 100 

Roseburia hominis 100 100 

Bacillus 100 100 

Candida albicans 100 100 

Clostridium difficile 94.8 100 

Escherichia coli 100 100 

Staphylococcus aureus 100 100 

Bifidobacterium bifidum 100 100 

Bifidobacterium breve 97.4 100 

Bifidobacterium lactis 100 100 

Bifidobacterium longum 100 100 

Lactobacillus acidophilus 100 100 

Lactobacillus gasseri 100 100 

Lactobacillus helveticus 100 100 

Lactobacillus paracasei 100 100 

Lactobacillus plantarum 100 100 

Lactobacillus reuteri 100 100 

Lactobacillus rhamnosus 100 100 

Streptococcus thermophilus 97 100 
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Risk and Limitation 

Risk

Risk of Laboratory Errors 
BioMed Technology Holdings Limited has standard and effective procedures for processing your 
samples. However, there is still a possibility for laboratory error, which leads to inaccurate results. The 
errors include but not limited to possible contamination of the samples or DNA, incorrect labelling, 
unable to receive explanable reports, and also other operational laboratory errors. Sometimes, the 
laboratory of our company may require a second time of collection of your samples to complete your 
tests. 

Risk of laboratory techological problems 
BioMed Technology Holdings Limited implements standard and efficient procedures to prevent any 
operational or technological problems. Indeed, there is still a possibility for problems to happen. The 
problems include but not limited to inability of receiving explanable results of specific bacterial species. 
Sometimes, as there are uncontrollable situations, our company cannot receive the testing results of 
specific bacterial species. This means that BioMed may not able to report some health characteristics or 
situations, or other results for your phenotypes. BioMed may try to start a new test for your samples to 
receive the results. However, it is possible that the results may not be obtained in the new test too. Same 
as all other medical laboratory tests, false-positive or false-negative results may happen. False-positive 
result refers to that a species is actually not present. However, the report shows its presence. 
False-negative result refers to that a species is actually present. However, the report shows its absence. 
Participants may perform further tests to verify their results at their discretion. 

Limitation
The purpose of the test is to provide information related to the individual’s gut microbiota with its effects 
on metabolism, weight, sports, energy consumption, eating, diet and nutritional choices. Individuals 
should not change their diet, physical activities and present medical treatments solely based on this 
microbiota analysis results without consulting their medical professionls or medical services providers. 
Individuals may discover that their experiences are different with the improvements as stated in the 
BioMed scientific researches results. The researches in gut microbiota are still under development. Many 
personal health factors can also affect your diet and health. The scientific researches mentioned in this 
report may not represent the testing individuals’ results due to the differences in the personal health and 
other factors of other testing individuals. Moreover, the goals of some suggestions may or may not be 
achieved because of different physical ability of individuals and other personal health factors. The 
limitation of the test is that most scientific researches were done only in the Caucasian population. The 
interpretations and recommendations were done in the context of the Caucasian as the research 
participants. The results may or may not be related to the race of the test participants. 
The relationship between the gut microbiota and the information provided by BioMed microbiome test 
reports is in a field under active research. The future scientific researches may change the suggestions 
according to the understanding of the diet, nutritions and physical exercises. According to the test 
results and other medical knowledge of the testing individual, the medical service providers may 
consider additional independent tests, or you can consult other medical practitioners or genetic 
counselors. 

Notice
Data from report reflect only the health status of the client on the date of one's examination. The data 
are not intended to use for diagnosis or treatment purpose, the content of the report does not represent 
the professional comment of physician. Client who has health problem, please consults physician.

︱Risk and Limitation
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| Address & Contact
BioMed Medical Clinic

Unit 1405, 14/F, East Point Center, 555 Hennessy Road, Causeway Bay, HK

BioMed R&D Center

Unit 311-312, 3/F, No.16 Science Park West Avenue, Hong Kong Science Park, Shatin, HK

Contact number：(852) 2151 0626

| Doctor Expert Hotline

We value any concerns raised by our customers. The expert hotline is dedicated to 

answering customers' technical questions. Managed by doctoral experts in the fields 

of Biochemistry, Bioinformatics and Genomics, and Nutrition, they can timely explain 

our service and scientific research technology to them.

9739 1144|

About Us︱
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สารบัญ | 

| สารบัญ
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ทักทาย

รู้จักจลุินทรีย์ในลําไส้

การตรวจ และการวิเคราะห์ของเรา

ผลตรวจของท่าน

ประเมินความเสีˑยง
- กลุ่มโรคภูมิแพ้
- กลุ่มโรคอ้วน และการเผาผลาญบกพร่อง
- กลุ่มโรคทางลําไส้
- กลุ่มโรคทางสมอง และจิตใจ

คําแนะนําการดูแลสุขภาพจุลินทรีย์ในลําไส้

ทานอาหารทีˑดี เพˑือจลุินทรีย์ของคุณ

แพ็กเกจอาหารตามผลตรวจจุลนิทรีย์ของท่าน 
โดย Goodcal

ข้อมูลเพˑิมเติมเกีˑยวกับการตรวจวิเคราะห์

งานวิจัยอา้งอิง

ความเสˑียงและข้อจํากัด

ติดต่อเรา
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 | กล่าวทักทาย

| กล่าวทักทาย 
เรียนคุณ Keerati,

ไบโอเมดฯ ภมูิใจนําเสนอ ผลตรวจวิเคราะห์ DNA จุลินทรีย์ในลําไส้ของท่านตามไฟล์นี˓ 

ในศาสตร์ของการดูแลสุขภาพแผนจีน ลําไส้นั˓นถือเป˞นจุดเรˑิมต้น 

และจุดศูนย์กลางของสุขภาพองค์รวมของร่างกาย เช่นเดียวกันกับการแพทย์แผนปˏจจุบัน 

ทีˑได้ค้นพบความเชืˑอมโยงระหว่างสุขภาพของลําไส้ และสุขภาพของมนุษย์ในกลุ่มตา่งๆ ไม่ว่าจะเป˞น 

ระบบขับถ่าย ระบบย่อยอาหาร ระบบเผาผลาญและดูดซึม ระบบฮอร์โมน ระบบภูมิคุ้มกัน ฯลฯ

ไบโอเมดฯ หวังเป˞นอย่างยิˑงว่า ผลตรวจวิเคราะห์จลุินทรีย์ในลําไส้ของเรา

จะทําให้ท่านรู้จักสุขภาพและตัวของท่านมากขึ˓น ผ่านการรู้จักจุลินทรีย์ของทา่น 

ซˑึงจะเป˞นกุญแจนําไปสู่การดแูลสุขภาพเฉพาะบุคคลทีˑแมน่ยํายˑิงขึ˓น ลดความเสˑียง 

รวมถึงบรรเทาสาเหตุอาการของโรคทีˑมีจุดเรˑิมต้นจากจุลินทรยีเ์สียสมดุล ซˑึงเป˞นโรคร้ายแรง และเรื˓อรัง 

ทีˑคนมากมายเป˞น ไม่ว่าจะด้วยวิธีการเลือกโพรไบโอติกส์ทีˑเหมาะสมสําหรับท่าน ไปถึงการปรับเปลˑียน lifestyle

ให้ดี เพราะถา้ท่านมี lifestyle ทีˑดี จุลินทรีย์ทีˑดีจะอยู่กับท่าน และจุลินทรีย์ของท่านจะสมดุล 

ขอขอบพระคุณทีˑไว้วางใจให้เราดูแลจุลินทรีย์ของท่าน 

ไบโอเมดฯ
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รู้จักจุลินทรีย์ในลําไส้ | 

| รู้จักจุลินทรีย์ในลําไส้
 สุขภาพดี เรˑิมทีˑจุลินทรีย์สมดลุ
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| รู้จักจุลินทรีย์ในลําไส้

มกีารค้นพบมากมายทางวิทยาศาสตร์ในปˏจจุบัน ได้แสดงให้เห็นถึงความสัมพันธ์ระหว่างจุลินทรีย์
ในลําไส้ทˑีเสียสมดุลกับการเกิดโรค ไม่ว่าจะเป˞นความเจ็บป˳วยทางร่างกายหรือจิตใจ 

จุลินทรีย์ในลําไสก้ับโรคทีˑไม่ปรากฏเด่นชัด
จุลินทรีย์ในลาํไส้ทีˑเสียสมดุลนั˓นเกˑียวโยงกับอาการผิวหนงัอักเสบ โรคสะเก็ดเงิน ท้องผูก ท้อง
เสีย น˓ําหนักเกิน เบาหวาน ความดนัสูง ฯลฯ การศึกษาได้ค้นพบวา่จลุินทรียโ์พรไบโอตกิสใ์นคน
นั˓น เสียสมดุลแตกต่างกันออกไปตามอาการเจ็บป˳วยทˑีแตกต่างกัน ซึˑงนัˑนทําให้เห็นว่าการเลือก
ทานโพรไบโอติกส์ให้สายพันธุ์เหมาะสมกับลักษณะจาํเพาะของแต่ละคน จะเพˑิมโอกาสการหายจาก
อาการเหล่านั˓นได้

จุลินทรีย์ในลําไสก้ับมะเร็ง
จุลินทรีย์ในลาํไส้ทีˑเสียสมดุลนั˓นเกˑียวโยงกับมะเร็งต่อมไทรอยด์ ความหลากหลายทˑีตํˑาของ
จุลินทรีย์ยังเพˑิมความเสีˑยงมะเร็งต่อมลูกหมาก และมะเร็งลําไส้

จุลินทรีย์ในลําไสก้ับโรคตดิเชื˓อ
งานวิจัยได้ค้นพบว่าการติดเช˓ือ Clostridium difficile เกีˑยวโยงกับความหลากหลายและความ
สมบูรณ์ของจุลินทรีย์ในลําไส้ นอกเหนือไปจากน˓ัน 70% ของเซลล์ภูมิคุ้มกันในมนุษย์ยังเป˞น
จุลินทรีย์ในลาํไส้ การอุบัตขิึ˓นของ COVID-19 ทาํให้เกิดการศึกษาวิจัยทีˑคน้พบความสัมพันธ์
ระหว่างภูมิคุ้มกันและจุลินทรีย์ในลําไส้

จุลินทรีย์ในลําไสก้ับสุขภาพจิต
ลําไส้น˓ันคือสมองทีˑสองของคน ลําไส้มีปฏิสัมพันธ์กับสมองผ่านทางแกนทีˑเรียกว่า gut-brain 
axis (GBA) นอกจากจะช่วยคงสมดุลของการทําแนวก˓ันเลือดและสมอง ซˑึงคือชั˓นของเยืˑอบุทีˑกอ่
เป˞นแนวก˓ันกรองทางธรรมชาติระหว่างหลอดเลือดฝอยในสมองและเซลล์สมองและส่วนอืˑนๆทˑี
ประกอบเป˞นเน˓ือเยืˑอสมองแล้ว ลําไส้ยังส่งผลต่ออารมณข์องเราผ่านทางระบบต่อมไร้ท่อ ระบบ
ประสาท และระบบภูมิคุ้มกัน นอกเหนือไปจากนั˓นโรคทางสมองหลายๆโรค เช่น ออทิสติก ความจํา
เสืˑอม อารมณ์แปรปรวน ภาวะนอนไม่หลับ ยังได้ถูกสรุปว่าเกˑียวโยงกับจุลินทรีย์เสียสมดุลจาก
การศึกษาวิจัยอีกดว้ย ยกตัวอย่าง ความหลากหลายของจุลินทรีย์ในลาํไส้ทีˑตํˑา จะทําให้ระยะเวลา
ของผู้ทˑีเป˞นไบโพลาร์มรีะยะเวลานานมากข˓ึน
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สุขภาพดีเริˑมทีˑจุลินทรีย์สมดลุ |

| "สุขภาพดีเรˑิมทีˑจุลินทรยี์สมดุล"

จุลินทรีย์ในลาํไส้สมัพันธ์กับการเผาผลาญและยีนส์ สร้างสภาวะการอยู่ร่วมกันซึˑงก่อประโยชน์ต่อ
สขุภาพหรือทําให้เกิดอาการเจ็บป˳วยในมนุษย์

จุลินทรีย์ในลาํไส้นั˓นประกอบด้วยจุลินทรีย์ตัวหลัก มากถึง 50-70% ของจุลินทรีย์ท˓ังหมด ซˑึง
จุลินทรีย์ตัวหลักเหล่าน˓ี สามารถส่งผลได้ทั˓งดีและร้ายกับสุขภาพเรา ช่วงทีˑสาํคัญทˑีสดุของมนษุย์ใน
การสร้างรากฐานจุลินทรีย์ให้สมดุลคอื อายุ 0-3 ปˣ ซˑึงทําได้โดยการพักผ่อนใหเ้พียงพอ ดืˑมนมแม่ 
รับประทานอาหารทˑีมีประโยชน์ และรับประทานโพรไบโอติกส์ หลังจากช่วงน˓ีแล้วการสร้างสมดุล
จุลินทรีย์จะทาํได้ยากขึ˓น วิธีการคลอด การให้นมจากแม่ การใช้ยาปฏิชีวนะ ส่งผลกับจุลินทรีย์ การ
สร้างสมดุลจุลินทรีย์จงึควรเริˑมทําต˓ังแต่ตอนอยู่ในครรภ์ของแม่ องค์การอนามัยโลก ได้ออกมาให้คํา
แนะนาํวา่ คุณแม่ทีˑตั˓งครรภ์ ให้นมลูกเอง รวมถึงทารก ทˑีมคีวามเสีˑยงจะเป˞นภูมิแพ้ควรรับประทานโพ
รไบโอติกส์

จุลินทรีย์ในลาํไส้เราน˓ัน ต้องได้รับการดูแลให้สมดุลอยู่เสมอ โดยจุลินทรีย์ในลําไสเ้รานั˓นแบ่งออกได้
เป˞น 3 ประเภทหลัก

· จุลินทรีย์ตัวหลัก หรือ Core bacteria : สว่นใหญ่แล้วจะมีคุณสมบัติเป˞นกลาง กล่าวคือ หาก
จุลินทรีย์ทีˑสว่นใหญ่เป˞นชนิดดี จุลินทรีย์เหล่านี˓จะก่อให้เกิดประโยชนก์ับร่างกาย หากจุลนิทรีย์
ชนิดไม่ดีมีมากเกินไป จุลินทรีย์ตัวหลักเหล่าน˓ีจะก่อให้เกิดโทษ

· จุลินทรีย์ชนิดไม่ดี หรือ Harmful bacteria : กอ่ให้เกิดการเจ็บป˳วย 
· จุลินทรีย์ชนิดดี หรือ Probiotics : ช่วยให้สุขภาพแข็งแรง

ประเภทหลักๆของจุลินทรีย์

จุลินทรีย์ชนิดดี จุลินทรีย์ตวัหลัก จุลินทรีย์ชนิดไม่ดี
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 | สุขภาพดีเริˑมทีˑจุลินทรีย์สมดุล

คุณสมบัติของจุลินทรยี์

จุลินทรีย์ชนิดดี จุลินทรีย์ตัวหลัก จุลินทรีย์ชนิดไม่ดี

จุลินทรีย์ในลําไส้ มีหน้าทีˑทีˑหลากหลายและส่งผลซับซ้อนกับเซลล์และอวัยวะต่างๆในร่างกาย 

เสริมสร้างระบบเผาผลาญสร้างสมดุลภมูิคุ้มกันกักเก็บไขมันดียอดสลายโมเลกุลอาหารปกป̝องเน˓ือเยืˑอบุผิว

สังเคราะห์วิตามินและกรดอะมิโนเพˑิมการสร้างหลอดเลือดควบคุมการทํางานระบบประสาทยับยั˓งเชื˓อโรคควบคุมความหนาแน่นของกระดูก

จุลินทรีย์ในลาํไส้ทีˑสมดุล จะสร้างเสริมสุขภาพทˑีแขง็แรง โดยคร่าวแล้วมี 4 ดัชนีช˓ีวัดหลักๆ ในการดู
สมดุลของจุลินทรีย์ในลําไส้

1. การเทียบลักษณะของจุลินทรีย์ทˑีพบได้ในประชากรทัˑวไปในเชื˓อชาติ ถˑินทˑีอยู่เดียวกัน
2. ความสมบูรณ์
3. ความหลากหลาย
4. ความชุกชุมสัมพัทธ์ 
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การตรวจ และการวิเคราะห์ของเรา | 

| การตรวจ และการวิเคราะห์ของเรา

 การตรวจวิเคราะห์

เทคโนโลยีการตรวจวิเคราะห์จุลินทรีย์ในลําไส้ของไบโอเมด ใช้การตรวจวัดปริมาณจุลินทรีย์ในลํา
ไส้จําแนกตามสายพันธุ์ทีˑต้องการจะศึกษา ด้วยวิธีการ real-time polymerase chain 
reaction (qPCR) โดยการนํา DNA ของสˑิงทีˑต้องการจะวิเคราะห์มาแยกสายแล้วเพˑิมจํานวนเป˞น 
cycle threshold ไป แล้วนํามาวิเคราะห์ต่อโดยการดูความชุกชุมสัมพัทธ์ 
เราเลือกวิธีการตรวจจุลินทรีย์ในลําไส้แล้ววิเคราะห์ในลักษณะนี˓ เพราะการศึกษาค้นพบว่า เป˞นวิธี
การตรวจวิเคราะห์จุลินทรีย์ในลําไส้เพˑือใช้เป˞นดัชนีช˓ีวัดทางสุขภาพทีˑมีข้อผิดพลาดน้อยกว่าวิธีอืˑน 
โดยเฉพาะอย่างยิˑงเมืˑอตรวจวิเคราะห์คนไข้ทีˑเป˞นเช˓ือชาติทีˑไม่มี big data โดยเฉพาะชาติในเอเชีย 
ด้านนี˓ ในการนํามาวิเคราะห์

นอกเหนือไปจากนั˓น การตรวจวิเคราะห์ในลักษณะนี˓ ประหยัดเวลา และค่าใช้จ่าย โดยสามารถให้ผล
สรุปทีˑครบถ้วนไม่แพ้วิธีอืˑน และ แทนทีˑตรวจดู all species ซˑึงยุ่งยาก และซับซ้อนโดยเฉพาะ
อย่างยิˑงในการประเมินผล 

 เกณฑ์การประเมิน



 | การตรวจ และการวิเคราะห์ของเรา 

| เกณฑ์การประเมิน

สมดุล : จุลินทรีย์ตัวหลัก จุลินทรีย์ชนิดไม่ดี และจุลินทรีย์ชนิดดี (โพรไบโอติกส)์ ในลําไส้ของคุณ อยู่ในเกณฑ์สมดุล คุณควรรักษา

พฤติกรรมการรับประทานอาหาร และการใช้ชีวิตในแบบทˑีดําเนินอยู่

เสียสมดุลเล็กน้อย : จุลินทรีย์ตัวหลัก จุลินทรีย์ชนิดไม่ดี และจุลินทรีย์ชนิดดี (โพรไบโอติกส)์ เสียสมดุลเล็กน้อย ซˑึงเพˑิมความเสีˑยง แต่อาจ

ยังไม่ก่อให้เกิดปˏญหาทางสุขภาพทันที คุณควรลองปรับเปลีˑยนพฤติกรรมการรับประทานอาหาร และการใช้ชีวติเล็กน้อย

เสียสมดุลปานกลาง : จุลินทรีย์ตัวหลัก จุลินทรีย์ชนิดไม่ดี และจุลินทรีย์ชนิดดี (โพรไบโอติกส)์ เสียสมดุลปายกลาง ซˑึงอาจทําให้เกิดปˏญหา
สุขภาพขึ˓นแล้ว  คุณควรปรับเปลีˑยนพฤติกรรมการรับประทานอาหาร และการใชช้ีวติ

เสียสมดุลมาก : จุลินทรีย์ตัวหลัก จุลินทรีย์ชนิดไม่ดี และจุลนิทรีย์ชนดิด ี(โพรไบโอตกิส์) เสียสมดุลมาก ซˑึงค่อนข้างแน่นอนว่าปˏญหาสุขภาพ
ทีˑเกีˑยวเนืˑองได้เรˑิมเกิดขึ˓นแล้ว คุณควรลองปรับเปลีˑยนพฤติกรรมการรับประทานอาหาร และการใชช้ีวติอย่างจริงจัง

ความเสีˑยงตํˑา นั˓นแสดงว่า ความชุกชุมสัมพัทธข์องจลุินทรีย์ในลําไสข้องคุณนั˓นอยู่ในเกณฑ์เดียวกันกับค่าเฉลีˑยของประชากรทˑีแข็งแรงโดย
ทัˑวไป ความเสีˑยงในการเกิดอาการเจ็บป˳วยค่อนข้างตํˑา คุณควรรักษาพฤติกรรมการรับประทานอาหาร และการใช้ชีวิตในแบบทˑีดําเนินอยู่

ความเสีˑยงปานกลาง นั˓นแสดงว่า ความชุกชุมสัมพัทธ์ของจุลินทรีย์ในลําไสข้องคุณ เมˑือเทียบกับค่าเฉลีˑยของประชากร มีจํานวนจุลินทรีย์
ชนิดดีน้อยกว่า และจุลินทรีย์ชนิดไม่ดีมากกว่าปกต ิความเสีˑยงในการเกิดอาการเจ็บป˳วยสูงกว่าค่าเฉลีˑยของประชากรปกติ คุณควรลองปรับ
เปลีˑยนพฤติกรรมการรับประทานอาหาร และการใชช้ีวติ และหมัˑนตรวจเช็คสุขภาพจุลินทรีย์ในลําไส้ของคุณเป˞นระยะ

ความเสีˑยงสูง นั˓นแสดงว่า ความชุกชุมสัมพัทธข์องจลุินทรีย์ในลําไสค้ณุ เมืˑอเทียบกับค่าเฉลีˑยของประชากรมีจุลินทรีย์ชนิดไม่ดีสูง ซึˑงเพˑิม
ความเสีˑยงในการเจ็บป˳วยมากกว่าประชากรโดยทˑัวไป คุณควรปรับเปลีˑยนพฤติกรรมการรับประทานอาหาร และการใชช้ีวติ และปรึกษาผู้เชีˑยว
ชาญในการคืนสมดุลจุลินทรีย์ในทันที
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 ผลตรวจของท่าน | 

| ผลตรวจของท่าน
CT Valueรายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name

จุลนิทรีย์ตัวหลัก

{ ≥35 }

{ 25.5 }

{ 15.3 }

{ ≥35 }

{ 15.9 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ 33.1 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ 30.0 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ 29.3 }

{ 29.3 }

{ ≥35 }

{ ≥35 }

{ 33.8 }

Akkermansia muciniphila

Alistipes putredinis

Bacteroides genus

Bacteroides fragilis

Faecalibacterium prausnitzii

Roseburia hominis

จุลนิทรีย์ชนิดไมด่ี

Bacillus

Candida albicans

Clostridium difficile

Escherichia coli

Staphylococcus aureus

โพรไบโอติกส์

Bifidobacterium bifidum

Bifidobacterium breve

Bifidobacterium lactis

Bifidobacterium longum

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus gasseri

Lactobacillus helveticus

Lactobacillus paracasei

Lactobacillus plantarum

Lactobacillus reuteri 

Lactobacillus rhamnosus

Streptococcus thermophilus 
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ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกตเิล็กน้อย

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ปกติ

ปกติ

ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ
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| สภาวะความสมดุลของจุลินทรีย์
| ผลตรวจของท่าน

จากผลตรวจวิเคราะห์ข้างต้น ระดับความสมดุลของจลุินทรีย์ในลําไส้ของคุณ คือ เสยีสมดุลปานกลาง

ซˑึงอาจเพˑิมความเสˑียงของอาการ

หอบหืด ภูมิแพ้อาหาร ภูมิแพ้ผิวหนงั ภูมิแพ้จมูกอกัเสบ

นํ˓าหนักเกิน เผาผลาญบกพร่อง เบาหวานประเภท 2 มีสารพิษ lipopolysaccharide 
(LPS) สะสมในปริมาณมาก

ท้องผูก ท้องเสีย ภูมิคุ้มกนับกพร่อง

อาการเครียดและกระวนกระวายนอนไม่หลบั



| ภูมิแพ้ และผิวหนังอักเสบ
 ภูมิแพ้ และผิวหนังอักเสบ | 

ภูมิแพ้อากาศ ภูมแิพ้อาหาร หอบหืด และผิวหนงัอักเสบ (ภูมิแพ้ผิวหนัง) เป นอาการป วยที เพ   ิมสูงข  ึนมากในช่วง 10 
ป ทีˑ ผ่านมา โดยในป จจุบัน 20% ของประชากรโลกเปน˞ภูมิแพ้ แม้ว่าโรคภูมิแพ้จะมีโอกาสทําให้เสยีชีวิตตํˑา และไม่ได้เปน˞โรค
ตดิตอ่ แต่เปน˞โรคเร˓ือรัง ทีˑก่อความรําคาญอย่างมากกับผู้ทˑีประสบ งานวิจัยหลายช˓ินได้คน้พบว่าจุลินทรีย์ในลําไส้ทˑีเสียสมดุล 
มีความเชˑือมโยงกับการทํางานของภูมิคุ้มกันทีˑผิดปกติ เนืˑองจากจุลินทรีย์ทั˓งหมดในคน กว่า 70% อาศัยอยู่ในลําไส้ เซลล์ภูมิ
คุ้มกันกับจุลินทรีย์ในลําไส้จึงสัมพันธ์กัน จุลินทรีย์ทีˑเสียสมดุลส่งผลให้เซลล์ภูมิคุ้มกันทาํงานผิดพลาด จนเกิดอาการภูมิแพ้
ข˓ึน นอกเหนือจากทˑีการคนืสมดุลให้จุลินทรีย์จะเกีˑยวโยงกับการลดอาการภูมิแพ้แล้ว ยังมีผลต่อการคงความชุ่มช˓ืนของผิว 
และเสริมสร้างความแข็งแรงของผิวอีกด้วย

ประมาณ 1 ใน 5 ของประชากรทั˓งหมด มีปˏญหาผิวหนังอักเสบ
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ภูมิแพ้จมูกอกัเสบ

ภูมิแพ้ผิวหนงั

ภูมิแพ้อาหาร

หอบหืด

Based on your gut microbiome, you have a ความเสีŕยงสูง of 
developing allergy and eczema.
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หอบหืด

โรคหอบหืดเป˞นอาการเจ็บป˳วยเรื˓อรังของปอด โดยหลอดลมของผู้ป˳วยนั˓นถูกทําให้เกดิอาการไมพึ่งประสงค์
ได้ง่ายจากสˑิงแปลกปลอม อาการของโรคหอบหืดมีได้ทั˓งการไอ และเสมหะ นอกจากนี˓ยังอาจเกิดอาการท่อ
ลมหดตัว เกิดแรงกดบนปอด และการหายใจไม่คล่อง จากสถิตินั˓นมีคนไทยกว่า 2,000 คนเสียชีวิตเพราะ
โรคหอบหืด 
Faecalibacterium prausnitzii เป˞นจุลินทรีย์ในลําไส้ชนิดหนึˑงทีˑพบได้มากถึง 5% จากจุลินทรีย์ทั˓งหมด 
จุลินทรีย์ Akkermansia muciniphila นั˓นพบได้มากเช่นกันประมาณ 3-5% ในระบบย่อยอาหาร งานวจิัย
ได้ค้นพบว่า จุลินทรีย์สองชนิดนี˓จะมีจํานวนมากในผู้ทีˑไม่มีโรคหอบหืด และงานวิจัยยังคน้พบอีกว่า จุลนิทรีย์
สองชนดินี˓ มีสรรพคณุช่วยทําให้มีไซโตไคน์ทีˑต้านการบวมพอง และสารทีˑผลิตโดยกระบวนการเปลีˑยนอาหาร
เป˞นพลังงาน ต้านการอักเสบ

Species name รายชืŕอจุลนิทรยี ์

จุลินทรีย์ตัวหลกั

Akkermansia muciniphila

Faecalibacterium prausnitzii

Candida albicans

Bifidobacterium bifidum

Bifidobacterium  breve

Lactobacillus plantarum

จุลนิทรีย์ชนิดไมด่ี

โพรไบโอติกส์

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ปกติ
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ภูมิแพ้อาหาร

ภูมิแพ้อาหารน˓ันเกิดจากแอนต˓ีบอดี˓ประเภท Immunoglobin E (IgE) ถูกผลิตขึ˓นมาเมˑือเพˑือต่อสู้กับสารอาหารทีˑร่างกาย
คิดว่าเปน˞สิˑงทีˑตอ้งต่อสู้ ซึˑงสารอาหารหลายๆชนิด ซˑึงไม่ได้เปน˞โทษกับร่างกายหรือเปน˞ประโยชน์กับร่างกายกลับถูกจัด
ประเภทว่าเปน˞สารทีˑภูมิคุ้มกันตอ้งไปโจมต ีจึงเกิดเปน˞สาเหตุการแพ้อาหาร ซึˑงคนทัˑวไปทีˑภูมิคุ้มกันทํางานปกติจะไม่แพ้
อาหาร โดยอาการของการแพ้อาหารนั˓น มีต˓ังแต่ อาการทางผิวหนัง ไปจนถึงเยื˓อบุผิวทางเดินหายใจบวมอักเสบ
การศึกษาพบว่า ในเดก็ทีˑมี Bacteroidetes น้อยกว่าคา่เฉลˑียมักมีอาการแพ้อาหาร นอกเหนือไปจากนั˓น Bacteroides 
fragilis ซˑึงเปน˞ phylum Bacteroidetes นี˓ ยังสร้าง polysaccharide A ซึˑงเพˑิมความสามารถของ ภูมิคุ้มกัน T- 
cells ในการส่งผ่าน iiinterleukin-10 (IL-10) ในเลือดซึˑงลดอาการบวมอักเสบ ในขณะทีˑโพรไบโอติกส์ 
Bifidobacterium bifidum และ Lactobacillus acidophilus ยังสามารถ ลดอาการภูมิแพ้อาหารได้โดยควบคุม IgE 
และ interleukin-4 (IL-4) ให้เหมาะสม ส่วน Streptococcus thermophilus ยังสามารถควบคุมอาการแพ้โดยยับย˓ัง 
เซลล์ T2  และ IL-4 ในเซรˑัมและเนื˓อเยˑือปอด ในขณะทˑี Bifidobacterium longum และ Bifidobacterium breve 
สามารถลดอาการแพ้ได้

รายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name

จุลนิทรีย์ตัวหลกั

โพรไบโอติกส์

Bacteroides genus

Bacteroides fragilis

Bifidobacterium bifidum

Bifidobacterium  breve

Bifidobacterium longum

Lactobacillus plantarum

Streptococcus thermophilus ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกตเิล็กน้อย
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ภูมิแพ้ผิวหนงั

ภูมิแพ้ผิวหนังนั˓นเป˞นอาการอักเสบเร˓ือรังของผิวหนังอย่างเป˞นๆหายๆ ซˑึงมักมีอาการแดง คัน พอง หรือมี
ของเหลวอยู่ดา้นใน คนไข้จํานวนมากใชค้รีมสเตียรอยด์ในการบรรเทาการเจ็บปวดและอาการคันเหล่านี˓ อย่าง
ไรก็ตามการใช้สเตียรอยด์เป˞นระยะเวลานานๆต่อกัน ยิˑงทําให้เกราะป˔องกันผิวแย่ลง และมีผลข้างเคียงอนัไม่
พึงประสงค์หลายประการ การศกึษาพบว่าจุลินทรีย์ในลําไส้ทีˑเสียสมดุล เพˑิมความถีˑของการเกิดอาการผิว
หนังอักเสบ และได้แนะนําว่าการปรับสมดุลจุลินทรีย์เป˞นหนึˑงในวิธบีรรเทาอาการ
การทดลองพบว่า Bifidobacterium bifidum นั˓นมีผลในการป˔องกันและบรรเทาคนไข้บางกลุ่มซˑึงมีอาการ
ภูมิแพ้ผิวหนัง Faebalibacterium prausnitzii เมืˑอเสียสมดุล และอาการเยˑือบุผนังลําไส้บวมอักเสบ มักนาํ
ไปสู่อาการผิวหนังอักเสบ  จุลินทรีย์โพรไบโอติกส์ Lactobacillus rhamnosus มีคุณสมบัติในการลด
อาการผิวหนงัอักเสบเช่นกัน ส่วน สายพันธ์ุ Bifidobacterium breve ยังช่วยควบคุม interleukin-1B 
(IL-1b) ช่วยลดอาการผิวหนังอักเสบ

| ภูมิแพ้ และผิวหนังอักเสบ 

รายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name

โพรไบโอติกส์

จุลินทรีย์ชนิดไมด่ี

จุลนิทรีย์ตัวหลกั

Faecalibacterium prausnitzii

Escherichia coli

Staphylococcus aureus

Bifidobacterium bifidum

Bifidobacterium  breve

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus rhamnosus ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ปกติ

ปกติ
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ภูมิแพ้จมูกอักเสบ

ภูมิแพ้จมูกอักเสบ หรือทีˑคนเรียกติดปากกันว่า ภูมิแพ้อากาศนั˓น แบ่งออกได้เป˞นสองกลุ่ม คือ ตามฤดูกาล 
ซˑึงมักเกิดจากละออกเกสรในขณะทีˑการแพ้แบบต่อเนืˑองนั˓น เกดิจาก ฝ˳ุน เชื˓อรา ฯลฯ อาการแพ้ในจมกูนั˓นส่ง
ผลถึงอากาทางตา อาการทางจมูก และคอ ซˑึงส่งผลให้เกิดการจาม นํ˓ามกูไหล คันจมูก และคันตา ซˑึงเพˑิม
ความเสˑียงภูมิแพ้ผิวหนังและโรคหอบหืด เมืˑอ Immunoglobulin E (IgE) พบกบัสารก่อภูมแิพ้เหล่านี˓ เซลล์
ในร่างกายเราจะปล่อยสารเคมีซˑึงเหมือนกับ histamine ออกมาซึˑงส่งผลให้เกิดอาการบวมพอง
จุลินทรีย์โพรไบโอติกส์ เชน่ Bifidobacterium breve และ Bifidobacterium longum ช่วยลดอาการ
บวมพองเหล่านี˓ อย่างเช่นอาการแพ้ในจมูก โดยการปรับการตอบสนองของ T cells ต่อ Th1 และ Th2 
นอกเหนือไปจากนั˓น สายพันธ์ุ Lactobacillus acidophilus และ Lactobacillus paracasei ยังลดความ
ไวต่อการเกิดอาการแพ้ต่อสˑิงแปลกปลอมอีกด้วย

รายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name
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โพรไบโอติกส์

Bifidobacterium  breve

Bifidobacterium lactis

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus paracasei

Bifidobacterium longum

Lactobacillus plantarum ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ



| โรคอว้นและเผาผลาญบกพร่อง

จากสถิติขององค์การอนามัยโลกน  ัน มคีนทˑัวโลกถึง 1 พันล้านคน ทีˑป˳วยเป นโรคอ้วน คนที มโีรคอ้วน 
มกีารเผาผลาญบกพร่องน  ัน เพ   ิมความ เส ียงในการเกิดโรคหลอดเลือดและหัวใจ เช่น คลอเรสตอรอลสูง 
หรอืความดันสูง นอกจากน  ันยังเพิ มความเส   ียง โรคกระดูก โรคข้อต่อ ไขมันพอกตับ และภาวะหยุดหายใจขนาด
หลับอีกดว้ย การเผาผลาญบกพร่องน ัน เกี ยวโยงกันอย่างมีนัยยะสําคัญกับจุลินทรยี์ในลําไส้ การศึกษาที นา่
สนใจโดย ชาวอังกฤษ ได้นําจุลินทรีย์ของคู่แฝด ซ ึงคนหนึ งอ้วน คนหน   ึงผอม ไปไส้ในหนูสองกลุ่ม และสังเกต
การณ์ เปลี ยนแปลงของหนู ผลปรากฏว่า หนูท ีได้รับจุลินทรีย์ของแฝดท   ีอ้วน กลายเป นหนูท   ีอ้วน ในขณะท  
 ีหนูที ได้รับ จลุินทรีย์ของแฝดท   ีผอม มีน  ําหนักลดลงงานวิจัยยังได้ค้นพบ ว่า การปรับจุลินทรีย์ในลําไส้เป นหนึ 
งในวิธีได้ผลใน การควบคุมน ําหนัก และการเผาผลาญ

จากผลตรวจจุลินทรีย์ในลําไส้ของคุณ คุณมีความเสˑียง 
ความเสีŕยงปานกลาง ทีˑจะเกิดโรคอว้นและเผาผลาญบกพร่อง
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การควบคุมระบบนิเวศของจุลินทรีย์ในลําไส้ ได้รับการศึกษาว่าเปน˞หนึˑงในวิธทีีˑได้ผลในการดูแลระบบเผาผลาญใหส้มดุล
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 มีสารพิษ 
lipopolysaccharide 
(LPS) สะสมในปริมาณ

เบาหวานประเภท 2

เผาผลาญบกพร่อง

นํ˓าหนักเกิน
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นํ˓าหนักเกิน

คนทีˑมดีัชนีมวลกาย Body Mass Index (BMI) เกิน 25 นั˓นถือวา่น˓ําหนักเกิน สาเหตุของนํ˓าหนักเกินนั˓นเนืˑองจาก
การบริโภคแคลอรีˑมากกว่าการนําไปใช้ ผู้ทˑีมนีํ˓าหนักเกินมีโอกาสเพˑิมข˓ึนทˑีจะเป˞นเบาหวานประเภท 2 โรคหลอดเลือด
และหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง และมะเร็ง กว่า 48% ของประชากรวัยทาํงานของคนไทย เป˞นโรคอ้วน จากข้อมูล
เมˑือปˣ 2017 นั˓น กว่า 4.7 ล้านคนทˑัวโลกเสียชีวิตเพราะโรคอว้นในทุกปˣ
การศึกษาค้นพบว่า ผู้ทˑีมโีรคอ้วน มักมี Akkermansia muciniphila และ Bifidobacterium longum น้อย
กว่าคนทˑีมรี่างกายสมส่วน งานวิจัยอีกช˓ินยังค้นพบว่า อัตราส่วน Firmicutes ต่อ Bacteroidetes นั˓นสัมพันธ์
กับนํ˓าหนัก ในส่วนของจุลินทรีย์โพรไบโอติกส์ Lactobacillus acidophilus นั˓นสามารถลดอาการไขมันพอกตับ
ได้ และ Lactobacillus gasseri ยังช่วยให้ลดดัชนีมวลกาย รอบเอว และไขมันช่องท้องได้อีกด้วย

รายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name

Akkermansia muciniphila

Bacteroides genus

Faecalibacterium prausnitzii

Bifidobacterium bifidum

Bifidobacterium  breve

Bifidobacterium longum

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus gasseri

Lactobacillus plantarum

จุลนิทรีย์ตัวหลกั

โพรไบโอติกส์
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ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกตเิล็กน้อย

ตํŕากว่าปกติ
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เผาผลาญบกพร่อง

การเผาผลาญบกพร่องน˓ันเพˑิมความเสีˑยงสําหรับการเกดิโรคหัวใจ โรคเบาหวาน และโรคหลอดเลือดสมอง ผู้ทีˑมีปจˏจัย
เสีˑยง 4 อย่างดังต่อไปนี˓ 
1. มีไขมันสะสมทีˑหน้าท้องส่วนเกิน
2. ไตรกลีเซอไรด์สูง 
3. High-density lipoprotein (HDL) ตํˑา 
4. ความดันสูง หรือ กลูโคสสูง 
ถือว่าเปน˞โรคเผาผลาญบกพร่อง
การเพˑิมจํานวนของ Akkermansia muciniphila ช่วยลดแบคทีเรียทีˑเกีˑยวข้องกับการทําให้เกิดโรคอ้วนได้ เช่น 
Firmicutes และ Bacteroidetes และยังช่วยลดอาการบวมอักเสบทีˑเกิดจากการเผาผลาญบกพร่องอีกด้วย โพ
รไบโอติกส์เช่น Bifidobacterium lactis สามารถเพˑิมปริมาณ adiponectin ซˑึงเปน˞โปรตีนทˑีสร้างจากเซลล์ไขมันใน
ร่างกาย และ NADPH oxidases (NOX) (เอนไซม์ชนิดหนึˑง) ในร่างกาย ลดอาการบวมอักเสบ ในขณะทีˑโพรไบโอติกส์
สายพันธุ์ Lactobacillus acidophilus และ Lactobacillus paracasei สามารถลดเนื˓อเยˑือไขมนั ซˑึงลดความเสีˑยง
การเกิดการเผาผลาญบกพร่อง

รายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name
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Akkermansia muciniphila

Faecalibacterium prausnitzii

Bifidobacterium lactis

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus paracasei

จุลนิทรีย์ตัวหลัก

โพรไบโอติกส์

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ



| โรคอว้นและเผาผลาญบกพร่อง
| โรคอ้วนและเผาผลาญบกพร่อง 

 ความเสีˑยงทีˑเกิดอาการ

เบาหวานประเภท 2

ผู้ปว˳ยทˑีเปน˞โรคเบาหวานประเภท 2 นั˓น มักเปน˞วยักลางคนหรือวัยทอง มีบ้างทีˑจะเปน˞คนอายุน้อย โดยกว่า 90% ของผู้
ทีˑเปน˞โรคเบาหวาน ถูกวินจิฉัยว่าเปน˞โรคเบาหวานประเภท 2 ซˑึงมักมีความเกีˑยวโยงกับโรคอ้วน อาการของโรคเบาหวานนี˓ 
มีต˓ังแต่ อ่อนเพลียง่าย แผลหายช้า ปากแห้ง ไปจนถึงตาพร่ามัว ซˑึงสาเหตุของเบาหวานประเภท 2 นี˓มาจากการด˓ือ
อินซูลิน เมˑือตับอ่อนไมส่ามารถทํางานได้ดี น˓ําตาลกลูโคสในเลือดสูง สุดทา้ยแล้วจึงกลายเปน˞โรคเบาหวาน
การเพˑิมข˓ึนของ Akkermansia muciniphila ในลําไส้นั˓น ลดอาการเบาหวานประเภท 2 ได้ และยังได้รับการค้นพบวา่
สามารถกู้คืนสภาพของเยˑือบุผนังลาํไส้ทีˑแข็งแรงได้อีกด้วย ผู้ทˑีปว˳ยเปน˞เบาหวานประเภท 2 นั˓น มักมีความชุกชุมของ 
Faecalibacterium prausnitzii ตˑําเมืˑอเทียบกับผู้ทีˑแข็งแรง สําหรับ Lactobacillus gasseri ยังสามารถ เพˑิมความ
สามารถในการส่งถา่ยกลูโคส เพˑิมความสามารถในการต้านการปว˳ยเปน˞โรคเบาหวาน ในขณะทีˑโพรไบโอติกส์สายพันธุ์ 
Lactobacillus reuteri คลอเรสตอรอล ระดับไตรกลีเซอร์ไรด์ และอัตราสว่น LDL กับ HDL ได้อีกด้วย

รายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name

Akkermansia muciniphila

Bacteroides fragilis

Faecalibacterium prausnitzii

Bacillus

Candida albicans

Bifidobacterium longum

Lactobacillus gasseri

Lactobacillus plantarum

Lactobacillus reuteri 

จุลินทรีย์ตัวหลกั

จุลินทรีย์ชนิดไมด่ี

โพรไบโอติกส์
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ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ



Bifidobacterium bifidum

| โรคอว้นและเผาผลาญบกพร่อง
 โรคอ้วนและเผาผลาญบกพร่อง |

 ความเสีˑยงทีˑเกิดอาการ

มีสารพิษ lipopolysaccharide (LPS) สะสมในปริมาณมาก

Lipopolysaccharide คือ สารพิษบริเวณดา้นนอกผนังเซลล์ ซˑึงผลิตโดยแบคทีเรีย ซˑึงจะมีปริมาณมากขึ˓น
มากหากแบคทีเรียนั˓นตาย ไซโตไคน์ซˑึงทําให้เกิดอาการอักเสบ ส่งผลให้เกิดการตอบสนองทีˑมากเกินไปของ
ภูมิคุ้มกัน โดยการศกึษาค้นพบวา่ lipopolysaccharides จะเพˑิมการอกัเสบเร˓ือรังในรา่งกาย เพˑิมโอกาส
การเกิดโรคเผาผลาญบกพร่อง ตั˓งแต่การดื˓ออินซูลิน โรคอ้วน เบาหวาน ไปจนถึงไขมันพอกตับ 
ความชุกชุมของ Akkermansia muciniphila และความหลากหลายของจุลินทรีย์นั˓น ช่วยลดโอกาสการ
เกดิไขมันพอกตับ การศึกษาโพรไบโอติกส์ Lactobacillus acidophilus ยังค้นพบว่าแบคทีเรียชนิดนี˓
สามารถลดไซโตไคน์ทีˑเพˑิมการอกัเสบ และเพˑิมไซโตไคน์ทีˑมีคุณสมบัติต้านการอักเสบ นอกเหนือไปจากนั˓นโพ
รไบโอติกส์สายพันธ์ุ Lactobacillus plantarum and Bifidobacterium bifidum ยังช่วยป˔องกันการ
รวมตัวของออกซิเจนกับสารอืˑน ซˑึงเกิดขึ˓นจาก lipopolysaccharides ส่งผลให้ลดอาการบวมอักเสบ

รายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name
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Lactobacillus plantarum

Lactobacillus paracasei

Lactobacillus acidophilus

Akkermansia muciniphila

จุลินทรีย์ตัวหลกั

โพรไบโอติกส์

ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ
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| โรคลําไส้อักเสบ

จากผลตรวจจุลินทรีย์ในลําไส้ของคุณ คุณมีความเสˑียง 
ความเสีŕยงปานกลาง ทีˑจะเกิดโรคลําไส้อักเสบ

| โรคลําไส้อักเสบ 

จากข้อมูลของ National Institute of Health ประชากรกว่า 16% ทัˑวโลก มีปˏญหาท้องผูกเร˓ือรัง 
ในขณะเดียวกัน กว่า 20% ของประชากรทัˑวโลก เผชิญกับอาการกรดไหลย้อน

การสร้างสมดุลจุลินทรีย์ในลําไส้ เพˑือลดสารพิษในลําไส้ เป˞นวิธีการทีˑได้ผลในการบรรเทาอาการท้อง
ผูก ท้องเสียเรื˓อรัง โดยจากงานวิจัยในฮ่องกงนั˓นระบุว่า กว่า 90% และ 70% ของคนทีˑมีอาการ
ท้องเสีย และท้องผูกเรื˓อรังตามลําดับ มีอาการดีข˓ึนค่อนข้างชัดเจนหลังจากได้มีการเลือกบริโภคโพ
รไบโอติกส์ตามสายพันธุ์ทีˑเสียสมดุล

ภูมิคุ้มกนับกพร่อง

ท้องเสีย

ท้องผูก
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 โรคลําไสอ้ักเสบ |

| โรคลําไส้อักเสบ
 ความเสีˑยงทีˑเกิดอาการ

ท้องผูก

อาการท้องผูกเป˞นอาการทีˑพบไดบ้่อยสําหรับผู้ทีˑระบบลําไส้มีปˏญหา ผู้ทีˑมีอาการท้องผูก คือ ผู้ทีˑขับถ่ายน้อย
กว่า 3 ครั˓งต่อสัปดาห์ อุจจาระเล็กหรือแข็ง หรือต้องเบ่งอุจจาระอย่างมาก ซˑึงสาเหตุอาจเกิดได้จากผลข้าง
เคยีงของการใช้ยา ระบบย่อยมีปˏญหา หรือเป˞นโรคอืˑนๆ เช่น เบาหวาน หรือไทรอยด ์รวมถึงการรับประทาน
อาหารทีˑไม่ดีตอ่สุขภาพ โดยเฉพาะทีˑมีเส้นใยตˑํา 
การศึกษาค้นพบว่าการบริโภคเส้นใย เกีˑยวโยงกับตˑิงเนื˓อในลําไส้ และมะเร็งลําไส้ ผู้สูงอายุมักมีความเสˑียงสูง
ในการเป˞นมะเร็งลําไส้ ซˑึงหากคณุละเลยอาการท้องผูก ความเสˑียงของการเกิดมะเร็งลําไส้จะสูงขึ˓น ซˑึง
แบคทีเรีย Staphylococcus aureus นั˓นถูกค้นพบวา่มีความชุกชุมมากในคนทีˑมีปˏญหาท้องผูก การรับประ
ทานโพรไบโอติกส์ เช่น สายพันธ์ุ Lactobacillus paracasei ช่วยเพˑิมการทํางานของจุลินทรีย์ในลําไส้ 
บรรเทาอาการท้องผูก ในขณะทีˑ Bifidobacterium lactis ช่วยยับย˓ังการเติบโตของ Helicobacter 
pylori ซˑึงมีผลอย่างมีนัยยะสําคัญในการลดอาการท้องผูก สายพันธ์ุ Bifidobacterium longum ยัง
สามารถช่วยเพˑิมการเคลืˑอนไหวของลําไส้อีกด้วย

รายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name

จุลินทรีย์ตัวหลกั

Faecalibacterium prausnitzii

Staphylococcus aureus

Bifidobacterium lactis

Bifidobacterium longum

Lactobacillus acidophilus

Lactobacillus paracasei

Lactobacillus plantarum

Lactobacillus rhamnosus

โพรไบโอติกส์

จุลินทรีย์ชนิดไมด่ี

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ปกติ
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| โรคลําไส้อกัเสบ 

| โรคลําไส้อักเสบ
 ความเสีˑยงทีˑเกิดอาการ

ท้องเสีย

อาการท้องเสียนั˓นแบ่งออกเปน˞ 2 ประเภท ได้แก่ ประเภทเฉียบพลนั และประเภทเร˓ือรัง อาการท้องเสียแบบเฉียบพลันนั˓น
มักเกดิจากการทานอาหารทีˑมีเช˓ือโรค ทาํให้เกิดอาการปวดท้อง และการถ่ายอุจจาระ ในขณะทีˑอาการท้องเสียเร˓ือรังน˓ันมัก
กินเวลาประมาณ 3 สัปดาห์ และเชˑือมโยงกับอาการเจ็บปว˳ย เช่น มโีรคเบาหวาน โรคมะเร็งลําไส้ ฯลฯ
การท้องเสียน˓ันเกิดข˓ึนได้จากจุลินทรีย์ชนิดไม่ดี เช่น Bacillus และ Escherichia coli รวมถึง เช˓ือหา เช่น Candida 
albicans ในขณะทีˑ Clostridium difficile นั˓นสามารถทาํให้เกิดการถ่ายเหลวอ่อนๆ ไปจนถึงลําไส้อักเสบอย่างรุนแรง 

ในขณะทีˑจุลินทรีย์ชนิดหลายๆชนิด เช่น Faecalibacterium prausnitzii สามารถลดการเกิดอาการท้องเสียได้ 

Roseburia hominis นั˓น ช่วยลดอาการอักเสบในลําไส้ได้ จุลินทรีย์โพรไบโอติกส์สายพันธุ์ Lactobacillus 
rhamnosus ได้รับการศึกษาว่าช่วยลดความถีˑในการเกิดอาการท้องเสยี เช่นเดียวกันกับ Lactobacillus reuteri ส่วน 

Streptococcus thermophilus มีคณุสมบัติในการลดความเสีˑยงลําไส้อักเสบได้ด้วย

รายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name

Faecalibacterium prausnitzii

Roseburia hominis

โพรไบโอติกส์

จุลนิทรีย์ชนิดไมด่ี

Bacillus

Candida albicans

Clostridium difficile

Escherichia coli

Staphylococcus aureus

Lactobacillus reuteri 

Lactobacillus rhamnosus

Streptococcus thermophilus 

จุลนิทรีย์ตัวหลกั

ปกติ

ปกติ

ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ
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| โรคลําไส้อักเสบ
โรคลําไส้อกัเสบ |

 ความเสีˑยงทีˑเกิดอาการ

ภูมิคุ้มกันบกพร่อง

ระบบภูมิคุ้มกันของเรานอกจากจะส่งผลกับการผลัดเปลˑียนเซลลใ์นร่างกายของเรา แลว้ยังมีหน้าทˑีคอย
สอดส่อง ว่ามีสิˑงแปลกปลอมใดๆ หลุดเข้ามาในร่างกายเรา ซึˑงระบบภูมิคุ้มกันจะสง่แอนตี˓บอดี˓ชนิดต่าง
กนัเพˑือจัดการกับสิˑงแปลกปลอมทีˑต่างกันออกไป
ระบบภูมิคุ้มกันน˓ันทํางานได้แย่ลงเมืˑอเรามีอายมุากกว่า 30 ปˣ เมˑือภูมิคุ้มกันไม่สมดุล สิˑงแปลกปลอมจาก
ภายนอกมักจะสามารถสร้างความเจ็บป˳วยใหก้ับเราได้ง่ายขึ˓น   
การศึกษาค้นพบว่า Alistipes putredinis มคีวามเกˑียวโยงกับการลดจํานวนจุลินทรีย์ชนิดไม่ด ีอย่าง 

Candida albicans ในขณะทีˑ Faecalibacterium prausnitzii ช่วยเพˑิมสมดุลภูมิคุ้มกันและลดอาการ

อักเสบ จุลนิทรีย์โพรไบโอติกส์อย่าง Bifidobacterium breve ยงัช่วยลดการทํางานทีˑมากเกินของไซ

โตไคน์ และช่วยเพˑิมการผลิต CD4 T cells ซึˑงเพˑิมการตอบสนองของภูมิคุ้มกัน จุลินทรีย์โพรไบโอติกส์

สายพันธุ์ Lactobacillus helveticus ยังทํางานร่วมกันกับ Bifidobacterium longum ช่วยเสริม

สร้างภูมิคุ้มกัน เช่นเดียวกันกับ Streptococcus thermophilus

รายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name

จุลินทรีย์ตัวหลกั

โพรไบโอติกส์

Alistipes putredinis

Faecalibacterium prausnitzii

Roseburia hominis

Bifidobacterium  breve

Bifidobacterium longum

Lactobacillus helveticus

Lactobacillus paracasei

Streptococcus thermophilus 

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ปกติ

ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ



| สุขภาพจิต
| สุขภาพจิต 

จากผลตรวจจุลินทรีย์ในลําไส้ของคุณ คุณมีความเสˑียง 
 ความเสีŕยงปานกลาง ทีˑจะเกิดปญˏหาทางสุขภาพจิต

สขุภาพจิตน˓ันครอบคลุมท˓ังทางด้าน อารมณ ์การรับรู้ และการเข้าสังคม และยังสง่ผลกับการรับมือกับความ
เครียด ข้อมูลจากการทําแบบสอบถามเมืˑอปˣ 2019 พบว่า 83% ของประชากรโลก มีปˏญหากับความเครียด ซˑึง
สญัญาณง่ายๆว่าเรามีปˏญหาจากความเครียดหรือไม่น˓ัน สงัเกตได้จาก มีปˏญหาการนอน ไม่อยากอาหาร หลงลืม
ง่าย อารมณ์แปรปรวน ฯลฯ
งานศึกษาวิจัยหลายช˓ินไดค้้นพบว่า จุลนิทรีย์ในลําไส้ส่งผลกับสุขภาพจิต และความสมดุลทางอารมณ์ เนืˑองจาก
สมองและลําไส้เชˑือมโยงกนัผ่านแกนทีˑเรียกว่า gut-brain axis (GBA) ซˑึง GBA นั˓นเชˑือมส่วนของสมอง ทˑีสัˑง
การการตัดสินใจและความคิดเข้ากบัระบบประสาทรอบนอกของลําไส้ ปฏิสัมพันธ์ระหว่างจุลินทรีย์ในลําไส้และ GBA 
นี˓ เป˞นการปฏิสมัพันธแ์บบสองทศิทาง โดยระบบประสาท ระบบต่อมไร้ท่อ และระบบภูมิคุ้มกัน

กว่า 83% ของประชากรโลกมีปญˏหาจากความเครียด

อาการเครียดและ
กระวนกระวาย

นอนไม่หลบั
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| สุขภาพจิต
 สุขภาพจติ |

 ความเสีˑยงทีˑเกิดอาการ

นอนไม่หลับ

การนอนทีˑเพียงพอ เสริมสร้างความแข็งแรงทั˓งด้านร่างกายและจิตใจ อาการนอนไม่หลับส่งผลให้
เกิดอารมณ์แปรปรวน และกระวนกระวาย การวิจัยในปx 2020 ค้นพบว่า กว่า 70% ของประชากร
ทัˑวโลกมีปˏญหาการนอนไม่มีคุณภาพค่อนข้างสมํˑาเสมอ โดย 40% คาดว่าเกิดจากความเครียดจาก
งานหรือการศึกษาเล่าเรียน
จุลินทรีย์ในลําไส้นั˓นส่งผลกับลักษณะการนอนอย่างมาก โดยการส่งผ่านสารเคมีไปสู่สมอง เช่น เซโร
โทนิน และ โดพามีน การศึกษาวิจัยพบว่า จุลินทรีย์โพรไบโอติกส์สายพันธุ์ Bifidobacterium 
breve และ Lactobacillus reuteri สามารถเพˑิมคุณภาพการนอนได้

รายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name

Lactobacillus reuteri 

Lactobacillus plantarum

Lactobacillus gasseri

Bifidobacterium longum

Bifidobacterium breve

โพรไบโอติกส์

Faecalibacterium prausnitzii

จุลนิทรีย์ตัวหลัก

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ



| สุขภาพจิต
| สุขภาพจิต 

 ความเสีˑยงทีˑเกิดอาการ

อาการเครียดและกระวนกระวาย

ความเครียดนั˓นเปน˞ปฏิกิริยาโดยธรรมชาตขิองมนุษย์ เมˑือไดพ้บเจอกับการเปลˑียนแปลง หรืออุปสรรคต่างๆ ร่างกายจะ
ตอบสนองไม่ว่าในทางสรีระ หรือทางด้านจิตใจ ความเครียดนั˓นอาจเปน˞สิˑงทีˑด ีในแงท่ีˑทําให้เรานั˓นตˑืนตัวตลอดโดยเฉพาะ
เวลาทีˑตอ้งเตรียมรับมือกับภัยอนัตรายทีˑจะเกดิข˓ึน อย่างไรก็ตาม หากความเครียดนั˓นเกิดข˓ึนเปน˞ระยะเวลาติดต่อกัน โดย
ไม่มีการพัก จะทําให้เกิดอาการซึมเศร้า กระวนกระวาย ฉุนเฉียว ฯลฯ  แกนเชˑือมระหวา่งสมองและลําไส้นั˓น มีลักษณะ
เชˑือมโยงกันในสองทิศทาง เนืˑองจากสมองและลําไส้จะสืˑอสารกันอยู่เสมอ หมายความว่าหากสมอง หรือลําไส้เกิดอาการ
ผิดปกติ อีกอวยัวะหนึˑงยอมผิดปกติไปด้วย 
งานวิจัยค้นพบว่า จุลินทรีย์โพรไบโอติกส์สายพันธุ์ Lactobacillus helveticus ลดอาการเครียดสะสม อาการกระวน
กระวาย และอาการซึมเศร้า นอกจากนี˓ จากการทดลอง ให้ โพรไบโอติกสส์ายพันธ์ุ Lactobacillus plantarum อย่าง
ตอ่เนืˑองเปน˞เวลา 8 สัปดาห์ ยังช่วยลดอาการเครียด และกระวนกระวายได้อีกด้วย

รายชืŕอจุลนิทรยี ์Species name

จุลนิทรีย์ตัวหลัก

Akkermansia muciniphila

จุลนิทรีย์ชนิดไมด่ี

Candida albicans

โพรไบโอติกส์

Bifidobacterium bifidum

Lactobacillus helveticus

Lactobacillus plantarum
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ปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ตํŕากว่าปกติ

ปกติ

ตํŕากว่าปกติ
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 คําแนะนําการดูแลสุขภาพลําไส้ |

| คําแนะนําการดูแลสุขภาพลําไส้
 เลอืกโพรไบโอติกส์สายพันธ์ุทีˑเหมาะกับคุณ

สายพันธุ์ 
Probiotic strains 

ผลตรวจของคุณ            
Your result 

Bifidobacterium bifidum  

Bifidobacterium breve  

Bifidobacterium lactis  

Bifidobacterium longum  

Lactobacillus acidophilus  

Lactobacillus gasseri  

Lactobacillus helveticus  

Lactobacillus paracasei  

Lactobacillus plantarum  

Lactobacillus reuteri  

Lactobacillus rhamnosus  

Streptococcus thermophilus  

 

 

 

 

 

 

       

 สแกน  QR Code  ด้านบนเพˑือดูรายละเอยีดสําหรับสูตรโพรไบโอตกิส์ของคุณ

สูตรโพรไบโอติกส์เฉพาะบุคคลทˑีเหมาะสม



























| คําแนะนําการดูแลสุขภาพลําไส้ 

| คําแนะนําการดูแลสุขภาพลาํไส้
 เลอืกโพรไบโอติกส์และพรีไบโอตกิส์ทีˑเหมาะสําหรับคณุ

 

สายพันธุ์ 
Probiotic strains 

ผลตรวจของคุณ        

Your result 

สามารถเลือกรับประทานได้จากอาหารเหล่าน˓ี 
Can be obtained from the following food 

Bifidobacterium bifidum    

Bifidobacterium breve    

Bifidobacterium lactis    

Bifidobacterium longum    

Lactobacillus acidophilus    

Lactobacillus gasseri    

Lactobacillus helveticus    

Lactobacillus paracasei    

Lactobacillus plantarum    

Lactobacillus reuteri    

Lactobacillus rhamnosus    

Streptococcus thermophilus    
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Yogurt

KimchiCheese

SauerkrautYogurt

MisoNatto

Fermented milkYogurt
























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| คาํแนะนําการดูแลสุขภาพลําไส้
 คําแนะนําการดูแลสุขภาพลาํไส้ |

 ข้อแนะนําทางโภชนาการ

 คําแนะนํา 

พรไีบโอตกิส ์

 รบัประทานพรไีบโอตกิส ์จากอาหารเหล่านี Ŗ 

  

 Apple Banana Asparagus Onion Garlic Beans 

 
เพืŕอเพิŕมการเตบิโตและความแข็งแรงของโพรไบโอตกิส ์
สกดัก ัŖนการเพิŕมจาํนวนของจลุนิทรยีช์นิดไม่ดแีละสารพษิ 

คารไ์บไฮเดรต 

 หลกีเลีŕยงการรบัประทานอาหารคารโ์บไฮเดรตทีŕผ่านการขดัส ีเชน่   

  

 White rice Spaghetti     

อาหารแปรรูป 

 หลกีเลีŕยงอาหารแปรรูป เชน่  

  

 Instant noodle Pizza    

ผกัและผลไม ้

 รบัประทานผกั และผลไมเ้ป็น 2 ใน 3 ส่วนของอาหารทัŖงหมด โดยเฉพาะผกัสเีขม้ และผลไมส้สีด 

 หลกีเลีŕยงผลไมนํ้Ŗาตาลสูง เชน่ 

  

 Watermelon Pineapple Mango   

โปรตนี 

 หลกีเลีŕยงโปรตนีทีŕมาจาก  ควรบรโิภค 

    

 Red meat Intestines   Poultry Seafood  

อว้น 

 บรโิภคไขมนัจาก 

  

 Avocado Olive oil Seafood Nuts   

อืŕนๆ 

 พยามหลกีเลีŕยง 

  

 Spicy food Coffee Alcoholic beverages  
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︱ทานอาหารทีˑดี เพˑือจุลนิทรีย์ของคณุ

| ทานอาหารทีˑด ีเพˑือจุลินทรีย์ของคุณ
ความเกีŕยวขอ้งของการโภชนาการกบัจลุนิทรยีแ์ต่ละชนิดใน การตรวจแบบ Platinum

การทบทวนอย่างเป็นระบบ

 Bifidobacteria Lactobacilli Bacteroides Clostridia Roseburia 

Animal protein ↑↓   ↑↓ ↑ ↓ 

Whey protein extract ↑ ↑ ↓ ↓   

Pea protein extract ↑ ↑       

High fat   ↓ ↑ ↑   

Low fat ↑         

High saturated fat     ↑     

High unsaturated fat ↑ ↑       

Nature 

sweeteners/sugars 
↑   ↓     

Artificial sweeteners ↓ ↓ ↑ ↓   

Fiber/prebiotics ↑ ↑   ↓   

Resistant starch ↑ ↑     ↑ 

Probiotics ↑ ↑       

Polyphenols from 

fruits, vegetables, 

cereals, and beverages 

↑ ↑ ↓ ↓   

Western-High animal 

fat/protein 
↓ ↓ ↑     

Mediterranean-High 

fibre/antioxidants/ 

UFA low red meat 

↑ ↑ ↑   ↑ 

Gluten-free ↓ ↓     ↓ 
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Eubacteria Streptococcus 
Faecalibacterium 

prausnitzii 
Akkermansia 
muciniphila Alistipes 

Animal protein ↑ 

Whey protein extract 

Pea protein extract 

High fat ↓ 

Low fat 

High saturated fat ↑ 

High unsaturated fat ↑ ↑ 

Nature 

sweeteners/sugars 

Artificial sweeteners 

Fiber/prebiotics 

Resistant starch ↑ 

Probiotics ↑ 

Polyphenols from 

fruits, vegetables, 

cereals, and beverages 

Western-High animal 

fat/protein 
↓ 

Mediterranean-High 

fibre/antioxidants/ 

UFA low red meat 

↑ 

Gluten-free ↓ 

| ทานอาหารทีˑดี เพˑือจุลนิทรีย์ของคุณ
ความเกีŕยวขอ้งของการโภชนาการกบัจลุนิทรยีแ์ต่ละชนิดใน การตรวจแบบ Platinum

การทบทวนอย่างเป็นระบบ

ทานอาหารทีˑดี เพˑือจุลนิทรีย์ของคณุ︱
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| แพ็กเกจอาหารตามผลตรวจจุลินทรีย์ของท่าน โดย Goodcal

︱แพ็กเกจอาหารตามผลตรวจจุลนิทรีย์ของท่าน โดย Goodcal

คนืสมดุลและคงสภาพจลุนิทรยี ์ดว้ยการปรบัการโภชนาการใหเ้หมาะสม เพืŕอสุขภาพรา่งกายและสขุภาพจติใจทีŕแข็งแรง 

โปรแกรมโภชนาการนีŖ ออกแบบเพืŕอ 

 บรรเทาความเครยีด เพิŕมคุณภาพการนอน ดว้ยโภชนาการแบบ Mediterranean-based
 ลดอาหารแปรรูปเพืŕอลดอาการอกัเสบ
 เพิŕมการย่อยอาหาร เพิŕมอาหารจากธรรมชาตปิราศจากปุ๋ยและยาฆ่าแมลง ลดเนืŖอแดง เพิŕม plant-based protein 

รวมถงึผกั และผลไม ้
 หลกีเลีŕยงไขมนัทรานส ์ และไขมนัอิŕมตวั เพิŕมธญัพชื ถัŕว แป้งซึŕงทนการย่อย กากใย และอาหารทีŕมโีพรไบโอตกิส ์

ชว่ยเสรมิสรา้งจลุนิทรยีช์นิดดี
 ดูแลสุขภาพผวิพรรณ ดว้ยการเพิŕมผกั ถัŕว เมล็ดธญัพชื และผลไม ้
 เพิŕมผกัตระกูลกะหลํŕา เพืŕอลดความเสีŕยงมะเรง็ เชน่ บรอ็คโคลีŕ กะหลํŕา

ตวัอย่างอาหารทีŕท่านจะได ้หากซื Ŗอแพ็กเกจอาหารจาก Goodcal 

สปัดาห ์1  

จนัทร ์ องัคาร พุธ พฤหสับด ี ศกุร ์

อาหารเชา้
Tuna & spinach 

sandwich 

Rice with omelet 
& chicken in 

tomato sauce 

Whole Wheat 
chicken steamed 

bun 

Chicken truffle 
wrap 

Tuna Rice berry 
croissant 

อาหารกลางวนั 
Brown rice with 

stir fried shrimp in 
Thai herb paste 

Lean pork with 
vegetable noodles 

Salmon pasta in 
Lemon cream 

sauce 

Rice with braised 
chicken in 

vegetable soup 

Shrimp wonton 
tom-yum noodle 

ของวา่ง 
Japanese 
edamame Mixed fruit 

Yogurt with 
granola 

Banana Oat 
muffin High fiber jelly 

อาหารเย็น 
Chicken pesto 

pasta 
Tuna salad in herb 

dressing 
Rice with stir fried 

shrimp & kale 
Grilled shrimp 

salad 

Baked potato with 
chicken in truffle 

sauce 

สปัดาหท์ีŕ 2 

จนัทร ์ องัคาร พุธ พฤหสับด ี ศกุร ์

อาหารเชา้
Chicken & almond 

sandwich 
Rice with pork in 
bitter gourd soup 

Tuna soft mochi 
bun 

Steamed chicken 
dumplings 

Chicken pesto 
sandwich 

อาหารกลางวนั 
Rice with 

steamed Dory fish 
in Thai chili paste 

Rice with soft 
omelet & garlic 

shrimp 

Rice with shrimp 
in mixed herb 

soup 

Sweet potato with 
chicken meatballs 

Rice with braised 
chicken in Gaza 

soup 

ของวา่ง 
Flourless Grains 

cookie 
Tofu pudding Mixed fruit Protein brownie Perilla & honey 

bar 

อาหารเย็น 
Chicken Japanese 

salad 
Steamed fish with 
mixed vegetable 

Grill chicken & 
papaya salad 

Salmon & 
avocado teriyaki 

don 

Rice with chicken 
teriyaki & 

steamed egg 
custard 

หมายเหตุ 

 เมนูจะเปลีŕยนทุกสปัดาห ์โดย Goodcal จะแจง้ใหทุ้กท่านทราบกอ่นเร ิŕมสปัดาห ์
 กรุณาระบุอาหารทีŕตอ้งการหลกีเลีŕยงหรอือาหารทีŕแพใ้หช้ดัเจน
 การจดัส่งอาหารทัŖงหมด ดาํเนินการโดย Goodcal



| ข้อมูลเพˑิมเติมเกีˑยวกับการตรวจวิเคราะห์

ข้อมูลเพˑิมเติมเกีˑยวกับการตรวจวิเคราะห์  |

Species name 
Cutoff Value (Ct) 

True Positive True Negative 

Akkermansia muciniphila <35 ≥35 

Alistipes putredinis <35 ≥35 

Bacteroides genus <35 ≥35 

Bacteroides fragilis <30 ≥30 

Faecalibacterium prausnitzii <35 ≥35 

Roseburia hominis <35 ≥35 

Bacillus <35 ≥35 

Candida albicans <35 ≥35 

Clostridium difficile <35 ≥35 

Escherichia coli <35 ≥35 

Staphylococcus aureus <35 ≥35 

Bifidobacterium bifidum <35 ≥35 

Bifidobacterium breve <35 ≥35 

Bifidobacterium lactis <35 ≥35 

Bifidobacterium longum <35 ≥35 

Lactobacillus acidophilus <35 ≥35 

Lactobacillus gasseri <35 ≥35 

Lactobacillus helveticus <35 ≥35 

Lactobacillus paracasei <35 ≥35 

Lactobacillus plantarum <35 ≥35 

Lactobacillus reuteri <35 ≥35 

Lactobacillus rhamnosus <35 ≥35 

Streptococcus thermophilus <35 ≥35 

 True positive / ( TP )

Both the test result and the actual condition are positive.

 True negative / ( TN )

Both the test result and the actual condition are negative.
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| ข้อมูลเพˑิมเติมเกีˑยวกับการตรวจวิเคราะห์
Species name Specificity (%) Sensitivity (%) 

Akkermansia muciniphila 100 100 

Alistipes putredinis 100 100 

Bacteroides genus 100 100 

Bacteroides fragilis 99 100 

Faecalibacterium prausnitzii 99 100 

Roseburia hominis 100 100 

Bacillus 100 100 

Candida albicans 100 100 

Clostridium difficile 94.8 100 

Escherichia coli 100 100 

Staphylococcus aureus 100 100 

Bifidobacterium bifidum 100 100 

Bifidobacterium breve 97.4 100 

Bifidobacterium lactis 100 100 

Bifidobacterium longum 100 100 

Lactobacillus acidophilus 100 100 

Lactobacillus gasseri 100 100 

Lactobacillus helveticus 100 100 

Lactobacillus paracasei 100 100 

Lactobacillus plantarum 100 100 

Lactobacillus reuteri 100 100 

Lactobacillus rhamnosus 100 100 

Streptococcus thermophilus 97 100 

 

| ข้อมูลเพˑิมเติมเกีˑยวกับการตรวจวิเคราะห์  

 Specificity
The ability of a test to correctly identify people with negative results, which means in a testing that has a specificity of 
99%, only one in a hundred patients will be mistakenly diagnosed as negative.

 Sensitivity
The ability of a test to correctly identify patients with positive results, which means in a testing that has a sensitivity of 
99%, only one in a hundred patients will be mistakenly diagnosed as positive.
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 ความเสีŕยงและขอ้จาํกดั |
ความเสีŕยงและขอ้จํากดั

ขอ้ควรระวงั

ความเสีŕยงของความไม่แม่นยําของผลแล็บ
บรษิทั ไบโอเมด เทคโนโลย ีโฮลดิ Ŗงส ์จาํกดั มมีาตรฐานและวธิกีารประมวลผลตวัอยา่งอจุจาระอยา่งเป็นระบบ แต่นัŕนไม่
ไดปิ้ดโอกาสทัŖงหมดของการประเมนิผลทีŕอาจมคีวามคลาดเคลืŕอน สาเหตขุองความคลาดเคลืŕอนเหลา่นัŖน อาจมาจาก 
การปนเปืŖอนของตวัอยา่งหรอืDNA การแปะฉลากผดิ ขอ้มูลไม่ครบถว้น และกระบวนการทีŕผดิพลาดในหอ้งปฏบิตักิาร 
บางคร ัŖงบรษิทัฯ อาจตอ้งขอใหค้ณุจดัสง่ตวัอยา่งอจุจาระซํ Ŗาเพืŕอสรปุผลตรวจวเิคราะห ์

ความเสีŕยงจากปัญหาทางเทคนิคในหอ้งปฏบิตักิาร
บรษิทั ไบโอเมด เทคโนโลย ีจาํกดั มมีาตรฐานและระบบป้องกนัความผดิพลาดทางการปฏบิตังิานตลอดจนความผดิ
พลาดทางเทคโนโลย ีแตไ่ม่ไดห้มายความวา่โอกาสทีŕจะเกดิขึ Ŗนจะไม่มเีลย ตวัอยา่งเชน่ ปัญหาเหลา่นีŖสามารถเกดิขึ Ŗนได ้
จากกรณีทีŕไดร้บัตวัอยา่งแบคทเีรยีทีŕใหค้า่ทีŕไม่สามารถตคีวามได ้ในบางคร ัŖงมปัีจจยัควบคมุไม่ไดม้าเกีŕยวขอ้ง สง่ผลให ้
บรษิทัฯไม่สามารถรายงานผลดา้นสขุภาพ หรอืลกัษณะทางพนัธกุรรมได ้ซ ึŕงในกรณีนีŖทางบรษิทัฯ อาจตอ้งขอใหล้กูคา้
สง่ตวัอยา่งซํ Ŗาแตไ่ม่ไดเ้ป็นการรบัประกนัวา่จะสามารถวเิคราะหผ์ลได ้เชน่เดยีวกนักบัในหอ้งปฏบิตักิารวจิยัทางการ
แพทยอ์ืŕนๆ การสรปุผลในลกัษณะ false-positive คอื ผลแล็บแสดงวา่ป่วย แตค่นไขไ้ม่ป่วย หรอื false-negative คอื
ผลแล็บแสดงวา่ไม่ป่วย แตค่นไขป่้วย สามารถเกดิขึ Ŗนได ้ในกรณีนีŖลกูคา้สามารถทาํการทดสอบเพิŕมเตมิตามความสมคัร
ใจ

ขอ้จํากดั
จดุประสงคข์องการตรวจวเิคราะหนี์Ŗ เพืŕอใหข้อ้มูลเกีŕยวกบัแบคทเีรยีในลาํไสข้องแตล่ะบุคคล พรอ้มผลทีŕแบคทเีรยีเหลา่
นัŖนมตีอ่การเผาผลาญสารอาหาร นํŖาหนัก ชนิดกฬีาทีŕคณุควรเลน่ การใชพ้ลงังาน การรบัประทานอาหาร การ
โภชนาการ ผลตรวจวเิคราะหไ์ม่ไดถ้อืเป็นการวนิิจฉัยของแพทย ์เพราะฉะนัŖนไม่ควรเปลีŕยนการโภชนาการ การออก
กาํลงั หรอืการรกัษาทางการแพทยใ์ดๆ โดยปราศจากคาํแนะนําของแพทย ์นอกเหนือไปจากนัŖน การเปลีŕยนแปลงยงั
อาจแตกตา่งกนัไปในแตล่ะบุคคล ไม่ไดต้รงกบัทีŕระบไุวใ้นผลตรวจวเิคราะห ์การศกึษาวจิยัเร ืŕองแบคทเีรยีในลาํไสนั้Ŗนเป็น
เร ืŕองใหม่และไดร้บัการพฒันาอยูเ่สมอ นอกจากนีŖยงัมปัีจจยัดา้นสขุภาพสว่นบุคคล ทีŕสง่ผลตอ่โภชนาการและสขุภาพได ้
ขอ้เสนอแนะหรอืคาํแนะนําอาจไม่สามารถใชไ้ดก้บัทกุคนอยา่งเสมอเหมอืนกนั เพราะความแตกตา่งทางกายภาพ หรอื
ปัจจยัดา้นสขุภาพสว่นบุคคล การศกึษาวจิยัทีŕรองรบัและใชเ้ป็นฐานขอ้มูลสว่นใหญม่าจากการศกึษาจากกลุม่ตวัอยา่ง
คนผวิขาว ซึŕงเร ืŕองเช ื Ŗอชาตอิาจมหีรอืไม่มผีลกบัการสรปุผล อยา่งไรก็ตามบรษิทัฯ ยงัคงเก็บขอ้มูลความสมัพนัธร์ะหวา่ง
แบคทเีรยีลาํไสแ้ละลกัษณะอาการเพิŕมเตมิอยูเ่สมอ ซึŕงงานวจิยัในอนาคตอาจสง่ผลใหข้อ้สรปุ หรอืขอ้เสนอแนะ ในดา้น
ตา่งๆ เปลีŕยนแปลงไปตามความรูด้า้นโภชนาการ สารอาหาร และการออกกาํลงักาย ทีŕเพิŕมขึ Ŗน โดยแพทยผ์ูเ้ช ีŕยวชาญ
หรอืบุคคลใดๆก็ตาม สามารถทาํการทดสอบดว้ยวธิอีืŕน เพืŕอหาผลสรปุควบคูก่นัไป หรอืปรกึษาแพทยผ์ูเ้ช ีŕยวชาญและผู ้
รูท้างพนัธศุาสตร ์

ขอ้ควรทราบ : ขอ้มูลจากรายงานตรวจวเิคราะห ์เป็นผลมาจากสถานะสขุภาพของเจา้ของตวัอยา่ง ณ วนัทีŕเก็บ
ตวัอยา่ง ขอ้มูลนีŖไม่ถอืเป็นการวนิิจฉัยโรคหรอืเป็นขอ้สรปุทางการรกัษาของแพทย ์ผูท้ีŕมปัีญหาสขุภาพควรปรกึษา
แพทยค์วบคูก่นัไป
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 | ตดิตอ่เรา 

| Address & Contact
BioMed Medical Clinic

Unit 1405, 14/F, East Point Center, 555 Hennessy Road, Causeway Bay, HK

BioMed R&D Center

Unit 311-312, 3/F, No.16 Science Park West Avenue, Hong Kong Science Park, Shatin, HK

Contact number：(852) 2151 0626

| Doctor Expert Hotline
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9739 1144|
We value any concerns raised by our customers. The expert hotline is dedicated to 

answering customers' technical questions. Managed by doctoral experts in the fields 

of Biochemistry, Bioinformatics and Genomics, and Nutrition, they can timely explain 

our service and scientific research technology to them.


