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สารจากบรรณาธิการ
(Editorial)

	 งานด้านระบบสืบพันธุ์และสูติกรรมเป็นงานอีกแขนงหน่ึงท่ีสัตวแพทย์ผู้ประกอบการบ�าบัด
โรคสัตว์พบเป็นประจ�าในคลินิกนอกจากการผ่าตัดท�าหมันซ่ึงนับเป็น	 day-one	 skill	 ท่ีสัตวแพทย ์
สัตว์เล็กต้องท�าได้อย่างช�านาญและถูกต้อง		เนื้อหาบทความที่ถูกรวบรวมไว้ในวารสารฉบับนี้ได้	เน้นถึง 
ประเด็นส�าคัญท่ีเป็นประโยชน์ทางคลินิกซ่ึงบางประเด็นสัตวแพทย์อาจมองข้ามไป	 เช่นหากจ�าเป็น
ต้องใช้ยาคุมก�าเนิดในสุนัขและแมว	 จะใช้ยาคุมก�าเนิดอย่างเหมาะสมอย่างไรเพื่อลดความเสี่ยง 
ต่างๆลง	 รวมถึงเทคนิคการตรวจท้องต่างๆ	 เพื่อประมาณก�าหนดคลอดได้อย่างแม่นย�า	 เป็นต้น	
เน้ือหาหลักจะเป็นหัวข้อท่ีมีการบรรยายในโครงการการศึกษาต่อเน่ือง	CE-VPAT	ในหัวข้อ	“Clinical	 
Reproduction	 in	 the	dog	and	cat”	 เม่ือวันท่ี	18	มกราคม	2555	ณ	โรงแรมมารวยการ์เด้น	 โดยได้
รับเกียรติจากคณาจารย์ท่ีมีความเชี่ยวชาญเฉพาะทางด้านระบบสืบพันธุ์มาเป็นวิทยากรและเขียน
บทความ	 ความก้าวหน้าของงานวิจัยทางระบบสืบพันธุ์ในสุนัขและแมวยังคงมีอยู่อย่างต่อเน่ือง	 
ท�าให้สตัวแพทย์มีความรูแ้ละเข้าใจมากขึน้	ประกอบกับมียาชนดิใหม่ๆ	ออกมาให้เราได้เลอืกใช้เพิม่ขึน้	 
แม้ยาท่ีดีทางสูติกรรมหลายตัวจะยังไม่ถูกน�าเข้ามาจ�าหน่ายในประเทศไทย	แต่เชื่อว่ามาตรฐานการ
รักษาสัตว์ท่ีสูงขึ้นอย่างชัดเจนในประเทศเรา	จะท�าให้มีตัวยาท่ีดีเข้ามาให้หมอได้เลือกใช้มากขึ้น	 
เพ่ือคุณภาพชีวิตท่ีดีของสัตว์ป่วย	 แล้วเตรียมพบกับ	 CE-VPAT	 ท่ีน่าสนใจในหัวข้อ	 Clinical	 
Reproduction	in	the	dog	and	cat	ตอนต่อไป	ปลายปี	2556	นี้นะครับ	

อาจารย์ น.สพ.ดร.ศุภวิวัธน์ พงษ์เลาหพันธุ์

บรรณาธิการรับเชิญ 
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	 โปรเจสตินเป็นฮอร์โมนสังเคราะห์ที่ใช้ในการคุมก�าเนิดในสุนัขและแมวเพศเมีย	 ออกฤทธ์ิยับยั้ง 

การหลั่งโกนาโดโทรปิน	 รีลิสซิ่ง	 ฮอร์โมน	 จากสมองส่วนไฮโปธาลามัส	 และยับยั้งการหลั่งโกนาโดโทรปินจาก

ต่อมพิทูอิตารี่	 ท�าให้วงรอบการเป็นสัดถูกระงับลงชั่วคราว	 ในประเทศไทยโปรเจสตินท่ีใช้ในทางสัตวแพทย	์

ได้แก่	 medoxyprogesterone	 acetate	 และ	 proligestone	 โดย	 proligestone	 จะมีผลข้างเคียงน้อยกว่า	 ถึง

แม้ว่าการผ่าตัดท�าหมันซึ่งเป็นการคุมก�าเนิดสัตว์เล้ียงอย่างถาวรจะเป็นวิธีท่ีสัตวแพทย์แนะน�าให้เจ้าของสัตว ์

ที่ไม่ต้องการให้สัตว์เลี้ยงผสมพันธุ์และมีลูกต่อไป	 แต่เจ้าของสัตว์จ�านวนหน่ึงไม่อยากให้สัตว์ได้รับการผ่าตัด 

และเลือกการใช้ฮอร์โมนคุมก�าเนิดแทน	 การให้ความรู้ที่ถูกต้องและการเลือกใช้โปรเจสตินเพื่อคุมก�าเนิดอย่าง

เหมาะสม	 เป็นวิธีที่จะช่วยลดความเสี่ยงของผลข้างเคียงที่อาจเกิดขึ้นได้	 ผลข้างเคียงที่พบได้บ่อย	คือ	 เนื้องอก

เต้านมและการเกิดถุงน�้าในเยื่อบุโพรงมดลูก	

ค�ำส�ำคัญ: แมว, การใช้ทางคลินิก, สุนัข, โปรเจสติน

การใช้โปรเจสตนิเพ่ือคมุก�าเนดิปลอดภัยหรอืไม่

บทคัดย่อ

    ภาควิชาสูติศาสตร์	เธนุเวชวิทยา	และ	วิทยาการสืบพันธุ์	คณะสัตวแพทยศาสตร์	จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย	กรุงเทพมหานคร	10330	ประเทศไทย
#  ผู้รับผิดชอบบทความ

ศุภวิวัธน์	พงษ์เลาหพันธุ์#
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หลักการทั่วไปของใช้ฮอร์โมน 
ในระบบสืบพันธุ์ 

บทน�า
	 การใช้ฮอร์โมนสังเคราะห์โปรเจสเตอโรน	

(progesterone)	 หรือยาคุมก�าเนิดในทางสูติกรรม 

เพ่ือวัตถุประสงค์ในการคุมก�าเนิดแบบชั่วคราวใน

สุนัขและแมวเพศเมียนั้น	 ดูเหมือนจะเป็นเรื่องง่ายๆ	 

ส�าหรบัเจ้าของสตัว์	แต่เป็นเรือ่งกังวลใจถึงผลข้างเคยีง 

ที่ตามมาของสัตวแพทย์	 จนเชื่อกันว่าการฉีดยาคุม 

ก�าเนิดเป็นเร่ืองต้องห้ามส�าหรับสุนัขและแมว	 และ 

ไม่ควรใช้ในสุนัขและแมวอย่างเด็ดขาด	 อย่างไร 

ก็ตามแม้การผ่าตัดท�าหมันจะเป็นวิธีคุมก�าเนิดถาวร 

ที่ดีท่ีสุดที่แนะน�าให้เจ้าของสัตว์เลี้ยง	แต่สัตวแพทย์

คงปฏิเสธไม่ได้ว่าเจ้าของสัตว์เลี้ยงจ�านวนหน่ึง	 ไม่

ต้องการผ่าตัดท�าหมันสุนัขและแมว	 ด้วยเหตุผล

หลากหลายประการ	 ท้ังในด้านความเชื่อ	 ศาสนา	

ทัศนคติต่อการท�าหมัน	หรือ	ค่าใช้จ่าย	เป็นต้น	การ

ใช้ฮอร์โมนเพ่ือคุมก�าเนิดสุนัขและแมวเพศเมียแบบ

ชั่วคราวจึงเป็นอีกหนึ่งทางเลือกหากมีความจ�าเป็น	 

การท่ีสัตวแพทย์ไม่ให้ข้อมูลท่ีถูกต้องกับเจ้าของสัตว์ 

และปฏิเสธท่ีจะใช้ยาคุมทุกกรณี	 ท�าให้เจ้าของ

ส่วนหน่ึงหาซื้อยาคุมก�าเนิด	 (โปรเจสเตอโรน)	ซึ่ง

หาซื้อได้ทั่วไปในประเทศไทย		การที่เจ้าของสัตว์ท่ี 

ปราศจากความเข้าใจในการใช้ยา	 ท�าการฉีดยาคุม

ให้กับสัตว์เองอย่างรู ้เท่าไม่ถึงการณ์ก่อให้เกิดผล

ข้างเคียงท่ีรุนแรงตามมา	 ปัญหาที่สัตวแพทย์พบ

ได้บ่อยในคลินิก	 คือ	 การฉีดยาคุมให้สุนัขและแมว 

ขณะแสดงอาการเป็นสัดหรือหลังผสม	 หากสัตว์ 

ตั้งท้อง	ฤทธ์ิของฮอร์โมนจะท�าให้ไม่เกิดการคลอด

เมื่อครบก�าหนดคลอด	เกิดภาวะลูกตาย	ติดเชื้อและ

เน่าในท้องตามมาและท�าให้แม่สัตว์เสียชีวิตได้	การ

ฉีดยาคุมก�าเนิดทันทีเมื่อเห็นสุนัขหรือแมวแสดง

อาการเป็นสัด	เพ่ือหวังผลในการระงับอาการเป็นสัด 

และป้องกันการต้ังท้อง	 ซึ่งนับว่าเป็นการใช้ยาคุม 

ทีไ่ม่เหมาะสมและเสีย่งต่อการเกิดภาวะมดลกูอกัเสบ 

เป็นหนองอย่างมาก

	 การใช้ฮอร์โมนเพ่ือควบคุมการท�างานของ 

ระบบสืบพันธุ์เป็นเรื่องซับซ้อนแต่ไม่ยุ่งยาก	 หาก 

เข้าใจถึงกลไกการท�างานของฮอร์โมนทั้งระบบที่

เก่ียวข้องกันของ	 hypothalamo-pituitary-gonadal	 

axis	ซึง่มหีลกัการคล้ายคลงึกันในสตัว์เลีย้งลกูด้วยนม 

และเป็นพ้ืนฐานของการท�างานด้านระบบสืบพันธุ	์

ดังน้ันก่อนการตัดสินใจเลือกใช้ฮอร์โมนสังเคราะห์

แต่ละตัวจึงต้องเข้าใจถึงกลไกการท�างาน	 ต�าแหน่ง

อวัยวะที่ฮอร์โมนสังเคราะห์ชนิดน้ันไปออกฤทธ์ิและ

ผลข้างเคียงท้ังระยะสั้นและยาว	 นอกจากน้ันสิ่งที่

ควรค�านึงถึงต่อมาคือ

	 1.	ชนิดของฮอร์โมนสังเคราะห์ท่ีเลือกใช้	แม้ 

จะเป็นฮอร์โมนกลุ่มเดียวกัน	 แต่ถ้ามีสูตรโครงสร้าง 

ทางเคมีท่ีต่างกัน	 ก็มีประสิทธิภาพต่างกัน	 รวมไป

ถึงระดับความรุนแรงของผลข้างเคียงที่อาจเกิดข้ึนก็

แตกต่างกันด้วย	

	 2.	ประสิทธิภาพในการออกฤทธ์ิ	ฮอร์โมน 

สังเคราะห์บางตัวมีประสิทธิภาพในการออกฤทธ์ิ 

สูงกว่าฮอร์โมนธรรมชาตินับสิบหรือร้อยเท่า	 การ

เลือกใช้จึงควรทราบข้อมูลเบื้องต้นดังกล่าวเพ่ือ

เลือกใช้ได้อย่างเหมาะสม

	 3.	ระยะเวลาในการออกฤทธ์ิ	การใช้ฮอร์โมน 

สังเคราะห์บางชนิด	เช่น	GnRH	agonist	ในระยะสั้น	 

(short-term)	 จะให้ผลแตกต่างกับการใช้ระยะยาว	

(long-term)	ขึ้นอยู่กับวัตถุประสงค์ในการใช	้

	 4.	 รูปแบบการใช้	 เช่น	 ยาฉีด	 ยากิน	 หรือ 

การฝังเข้าใต้ผิวหนัง	 แต่ละรูปแบบจะท�าให้ความถ่ี

ในการบริหารยาต่างกันไป	 เช่นยากินหรือยาฉีดอาจ 

ต้องให้ทุกวัน	 ในขณะที่รูปแบบการฝังใต้ผิวหนังจะ

ออกฤทธ์ิได้นานหลายเดือน	 โดยรูปแบบการใช้ที ่

แตกต่างกันน้ี	 การเลือกใช้นอกจากจะต้องค�านึงถึง 

ความสะดวกในการบริหารยาให้กับสัตว์เลี้ยงแล้ว	

ยังต้องค�านึงถึงผลท่ีต้องการและระยะเวลาในการ

ออกฤทธ์ิอีกด้วย
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	 5.	ปริมาณที่ใช้	ขนาดฮอร์โมนที่ใช้ต่อน�้าหนัก 

ตวัสัตว์มคีวามส�าคญัอย่างมาก	จ�าเป็นต้องชัง่น�า้หนัก 

สัตว์และค�านวณขนาดการใช้อย่างถูกต้อง	 การให้ 

ปริมาณน้อยเกินไปอาจไม่ได้ผลและในทางตรงข้าม 

การใช้มากเกินไปก็จะเป็นผลเสีย	ผลข้างเคียงมีความ 

รุนแรงเพ่ิมมากขึ้นตามปริมาณที่ใช้และอาจท�าให้

สัตว์เสียชีวิตได้	 เช่น	การฉีด	 oestradiol	 ในกรณี

ไม่ต้องการให้สัตว์มีลูกจากการผสมที่ไม่ต้องการ	

(mismating)	หากใช้	oestradiol	ปริมาณมากเกินไป	 

จะมีผลเสียต่อการท�างานของไขสันหลังอย่างมาก	 

(myelotoxic	 effects)	 และสัตว์อาจเสียชีวิตจาก 

ภาวะโลหิตจางอย่างรุนแรง	 พบว่าการตอบสนอง 

ของไขสนัหลงัต่อการใช้เอสโตรเจนแตกต่างกันในสตัว์ 

แต่ละตัว	 โดยไม่ข้ึนกับปัจจัยด้าน	 สายพันธุ์	 ภาวะ

โภชนาการ	หรือวิธีการบริหารยา	แต่ข้ึนกับ	อายุสัตว์	

ชนิดและขนาดของเอสโตรเจนท่ีเลือกใช้	 (Sontas	

et al.,	2009)	

	 6.	ช่วงของวงรอบการเป็นสดั	(oestrous		cycle)		 

เช่น	anoestrus,	proestrus,	oestrus	หรือ	dioestrus	 

นั้นมีความส�าคัญอย่างมากกับการพิจารณาใช้

ฮอร์โมนสังเคราะห์ทุกชนิดในสัตว์	 เช่น	 การฉีดโปร

เจสติน	 (progestins)	 เพ่ือคุมก�าเนิด	 จ�าเป็นต้อง

ทราบระยะของวงรอบการเป็นสัดเสมอ	 โดยการซัก

ประวัติ	 การตรวจร่างกาย	 และการตรวจเซลล์เย่ือบ ุ

ช่องคลอดควบคู่กัน	 การให้ฮอร์โมนสังเคราะห์เข้า 

ร่างกายสัตว์จะไปมีผลกระทบต่อระบบฮอร์โมนปกต ิ

ภายในร่างกายอย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้	 ซึ่งอาจส่งผล

เสริมฤทธ์ิกันมากเกินไปหรือหักล้างกัน	มีความเสี่ยง

ที่จะเกิดผลข้างเคียงสูงข้ึน		

	 7.	ความต่อเนื่องในการใช้ฮอร์โมน	การใช้ 

ฮอร์โมนสังเคราะห์อย่างต่อเนื่องเป็นเวลานาน 

ไม่เป็นผลดี	เช่นไม่แนะน�าให้ฉีด	progestins	เพ่ือคุม 

ก�าเนิดในสุนัขเพศเมียติดต่อกันทุก	5-6	เดือน	มากเกิน	 

3	 เข็มหรือใช้ต่อเนื่องนานเกิน	 2	 ปี	 เพราจะมีความ

เส่ียงต่อการเกิดผลข้างเคียงสูงมาก	 เช่น	การเกิด

เนื้องอกเต้านมและซีสต์หรือถุงน�้าที่ผนังเย่ือบุโพรง

มดลูก	 (cystic	 endometrial	 hyperplasia;	 CEH)	

(รูปท่ี	1)

รูปที่ 1. แสดงมดลูกที่มีการเกิดถุงน�้าในเยื่อบุโพรงมดลูก 

 ในสุนัขพันธุ์ชิสุ อายุ 13 ปี 

โปรเจสติน (Progestins)

	 การฉีดโปรเจสเตอโรนสังเคราะห์	 	 หรือ	

progestins	 จะท�าให้เกิดการยับย้ังการสังเคราะห์

และการหลั่ง	GnRH	จาก	hypothalamus	และยับย้ัง

การหล่ัง	 gonadotrophins	 โดยเฉพาะ	 FSH	 จาก	 

pituitary	gland	ท�าให้ไม่เกิดการกระตุ้นการท�างาน

ของรังไข่	 (Concannon,	2009)	 สัตว์จึงไม่เข้าสู่วง 

รอบการเป็นสัด	 ซึ่งเป็นประโยชน์ในการคุมก�าเนิด

ชนิดชั่วคราว	หรือใช้แก้ไขปัญหาผสมติดยากในสุนัข 

ท่ีมีความผิดปกติของวงรอบการเป็นสัดชนิด	 short	 

inter-estrous	interval			(Wa	nk       et       al.,					2006)				โปรเจสตนิ 

ท่ีมีใช้ทางสัตวแพทย์มีหลายชนิด	 แต่ท่ีนิยมใช้ใน 

สัตว์เล็กและสามารถหาได้ไม่ยากนักในประเทศไทย 

คือ	medroxyprogesterone	 acetate	 (MPA)	 และ	

proligestone	ซึ่งเป็นรูปแบบยาฉีด	ส�าหรับ	MPA	นั้น 
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ถูกผลติออกมามชีือ่การค้าทีแ่ตกต่างกัน	ในต่างประเทศ	 

MPA	ที่ได้รับการจดทะเบียนให้ใช้เพ่ือการคุมก�าเนิด 

สุนัขเพศเมีย	 เช่น	 Promone-E	 แต่ในประเทศไทย	

MPA	 ที่ใช้นั้นเป็นตัวยาท่ีสามารถหาซื้อได้ในร้าน

ขายยาคน	 โดยท่ัวไป	 MPA	 จะมีความเข้มข้น	 50	

มิลลิกรัมต่อซีซี	และอาจบรรจุ	1	หรือ	3	ซีซีต่อขวด	

ส�าหรับ	 proligestone	 ตัวที่ได้รับการจดทะเบียนใน 

ประเทศไทยเพ่ือใช้ในสุนัขและแมวคือ	 Covinan®   

โดยเป็นโปรเจสเตอโรนสังเคราะห์ที่ผ่านการวิจัยใน

สุนัขแล้วว่าสามารถลดความเสี่ยงของผลข้างเคียง 

จากโปรเจสเตอโรนลงได้	(Parez	and	Sutton,	1993)		 

ปัจจัยในการเลือกใช้	 MPA	 หรือ	 proligestone	

นอกจากความเสี่ยงของผลข้างเคียงแล้ว	ปัจจัยด้าน

ราคาของยาและรูปแบบความถ่ีของการฉีดเพ่ือให้

ได้ผลก็เป็นสิ่งท่ีเจ้าของสัตว์ค�านึงถึง	 อย่างไรก็ตาม

สัตวแพทย์ควรให้ข้อมูลท้ังหมด	อธิบายผลข้างเคียง

ท่ีอาจเกิดขึ้นและเลือกใช้ยาท่ีปลอดภัยกับสัตว์มาก

ท่ีสุด	 ขนาดยาท่ีใช้ในสุนัขและแมวแสดงในตาราง

ท่ี	1	ควรใช้ขนาดยาให้เหมาะสมตามน�้าหนักตัวของ

สัตว์เสมอ	การประมาณการใช้	MPA	เช่นค�าแนะน�า

ให้ฉีด	 1	 ซีซีต่อตัว	 โดยไม่ค�านึงถึงน�้าหนักสัตว์	 จะ

ท�าให้สัตว์ขนาดเล็กหรือน�้าหนักตัวน้อยได้รับยา

มากเกินความจ�าเป็น	และเน่ืองจากผลข้างเคียงของ 

โปรเจสเตอโรนขึน้กับขนาดยาทีใ่ช้	 ดงัน้ันการฉดียาคมุ 

เกินขนาดจะเป็นผลเสียต่อสัตว์อย่างมาก	มีรายงาน

การเกิด	alopecia	และ	discoloration	ของขนบริเวณ

ท่ีฉีด	 การใช้	 MPA	 จึงมีค�าแนะน�าให้ฉีดเข้ากล้าม

มากกว่าฉีดเข้าใต้ผิวหนัง

ตารางที่ 1 ขนาดการใช้ medroxyprogesterone acetate และ proligestone ในสุนัขและแมวเพศเมีย  
(Romagnoli, 2002)

Bitchชนิดยา Queen

Medroxyprogesterone acetate 2.5 -3 mg/kg
IM every 5-6 months

2 mg/kg
IM every 5 months

Proligestone 10-33 mg/kg
SC every 3,4,5,5 months

10 mg/kg
SC every 3,4,5,5 months

ผลข้างเคียงที่อาจเกิดขึ้นจาก 
การใช้ progestins
	 1.	ผลต่อระบบสบืพันธ์ุ	เช่น	การเจรญิทีผ่ดิปกต ิ

ของเย่ือบุผนังมดลูกชนิดถุงน�้า	(cystic	endometrial	 

hyperplasia;	CEH)	(Bhatti	et al.,	2007)	(รูปท่ี	1)		 

และการเกิดก้อนเนือ้งอกทีเ่ต้านม	เช่น	fibroadenoma	 

(Capel-Edwards	et al.,	1973)โดยการเกิดก้อนผิด

ปกติที่เต้านมนี้มีอุบัติการณ์สูงและอาจพัฒนาเป็น	

malignant	tomour	ต่อไปได้	(Rao	et al.,	2009)	ความ

เส่ียงของภาวะมดลูกอักเสบเป็นหนอง	 (pyometra)	 

จากการใช้	 progestins	 น้ันยังไม่สามารถระบุได้

อย่างชัดเจน	(Niskanen	and	Thrusfield,	1998)

	 2.	 ผลต่อร่างกายท่ัวไป	 เช่น	 กินอาหาร 

เพ่ิมข้ึน	น�า้หนกัตวัเพ่ิม	กินน�า้มากขึน้และนสิยัเชือ่งข้ึน	 

เกิดภาวะ	 glucose	 intolerance	 เป็นต้น	 (Capel-

Edwards	et al.,	1973;	Mansfield,	et al.,	1986)	โดย 

ผลข้างเคียงดังกล่าวจะหมดไปเมื่อหมดฤทธ์ิของยา
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การใช้อย่างเหมาะสม  
เพื่อให้เกิดผลข้างเคียงน้อยที่สุด 

	 ผลข้างเคียงดังกล่าวข้างต้นสามารถเกิดได้

เพียงเล็กน้อยหรือรุนแรง	 ข้ึนกับวิธีการเลือกใช้ยา 

เหมาะสมหรือไม่	อย่างไรก็ตามการใช้ยาอย่างถูกต้อง 

ในสัตว์ท่ีมีอาการของโรคอยู่แล้ว	 เช่น	 โรคเบาหวาน	

หรือมีภาวะ	 CEH	 ก็อาจท�าให้อาการของโรครุนแรง

ขึ้นได้	(Romagnoli,	2002)	ข้อควรระวังในการใช้ยา

คุมก�าเนิดในสุนัขและแมวได้แก่

	 1.	 ห้ามใช้ติดต่อกันนานเกิน	 2	 ปี	 หรือฉีด

ติดต่อกันทุก	5-6	 เดือนเกิน	3	 เข็ม	 เนื่องจากการใช้

เป็นระยะเวลานานจะก่อให้เกิดผลข้างเคียงได้มาก	

หากเจ้าของต้องการคุมก�าเนิดสัตว์ต่อเน่ืองนานเกิน	

2	ปี	ควรแนะน�าให้ผ่าตัดท�าหมัน		

	 2.	 ห้ามใช้ในสุนัขอายุมาก	 เนื่องจากสุนัข

เพศเมียอายุเกิน	 5-6	 	 ปีข้ึนไป	 จะมีอุบัติการณ์ของ

การเกิด	CEH	สูง	การใช้ยาคุมจะท�าให้พยาธิสภาพ

รุนแรงมากเพ่ิมข้ึน

	 3.	ห้ามฉีดยาคุมในสัตว์ที่สงสัยว่าท้อง	เน่ือง 

จากจะท�าให ้สัตว ์ไม ่สามารถคลอดได ้เมื่อครบ

ก�าหนดคลอด	 ควรซักประวัติให้มั่นใจว่าสัตว์ไม่ได ้

รับผสมมาก่อน	และตรวจท้องให้แน่ใจเสมอว่าสุนัข 

หรือแมวไม่ตั้งท้อง	 แต่ในทางปฏิบัติการตรวจท้อง

ระยะต้นอาจท�าให้ยาก	 เจ้าของอาจพาแมวมาฉีด 

ยาคุมเมื่อเห็นแมวแสดงอาการเป็นสัดและมักไม่

ทราบประวัติการผสม	 แมวท่ีเลี้ยงในประเทศไทยซึ่ง

มีอิทธิพลของแสงค่อนข้างมากจะท�าให้แมวเป็นสัด 

ตลอดท้ังปี	 (เดือนละ	 1-2	 ครั้ง)	 ดังนั้นการฉีดยาคุม 

ในแมวจึงมีโอกาสสูงมากท่ีจะฉีดในแมวตั้งท้อง	

นอกจากน้ันการใช้ยังอาจมีผลให้ลูกสัตว์ในท้องเกิด

ความผิดปกติของพัฒนาการ	 (fetal	 development	

defects)	ได้อีกด้วย

	 4.	ห้ามฉีดยาคุมในระยะ	diestrus	ของวง

รอบการเป็นสัด	ควรฉีดในระยะ	anestrus	 เท่าน้ัน	

เนื่องจากเมื่อหมดอาการเป็นสัด	 สุนัขจะเข้าสู่ระยะ	

diestrus	(60	วัน)	ซึ่งมีการสร้างโปรเจสเตอโรนจาก	

corpus	luteum	โดยฮอร์โมนจะไปมีผลต่อการเจริญ

ของเย่ือบุผนังมดลูก	 ลดการบีบตัวของมดลูก	 และ

การเจริญของต่อมน�้านม	(mammary	gland)	การ

ฉีดยาโปรเจสตินจะไปเพ่ิมเสริมฤทธ์ิของฮอร์โมน

ดังกล่าว	 ท�าให้เกิดผลข้างเคียงตามมากได้มากขึ้น	 

การใช้เพ่ือระงับอาการเป็นสัดขณะท่ีสุนัขอยู ่ใน

ระยะ	 proestrus	 แม้จะสามารถกดอาการเป็นสัด

ลงได้	แต่ก็ไม่แนะน�าให้ใช้เน่ืองจากเสี่ยงต่อการเกิด	

pyometra	 การซักประวัติเพ่ือทราบระยะของวงรอบ

การเป็นสัดก่อนการใช้ยาเป็นสิ่งส�าคัญอย่างมาก	

	 5.	 ห้ามฉีดยาคุมในสุนัขหรือแมวท่ีมีความ

ผิดปกติพบของเหลวปนเลือดหรือหนองออกจาก

ช่องคลอดทุกกรณี		

	 6.	ห้ามใช้ในสัตว์ท่ีมีอาการโรคเบาหวาน	

(diabetes	 mellitus)	 เน่ืองจากผลต่อ	 glucose	 

metabolism	และการเกิดภาวะ	glucose	intolerance	 

จากการใช้	progestins	

	 7.	ห้ามใช้ในสัตว์ท่ีมีอาการท้องเทียม	(pseu 

dopregnancy)	 แม้ว่าการใช้	 progestins	 จะท�าให้ 

อาการท้องเทียมบรรเทาลง	 แต่เมือ่หมดฤทธ์ิยาอาการ 

ท่ีกลับมาจะรุนแรงกว่าเดิม	

	 8.	 ห้ามฉีดยาคุมในแมวก่อนวัยเจริญพันธุ	์

เน่ืองจากจะท�าให้แมวเกิดภาวะ	chronic	mammary	 

hyperplasia	ตามมาได้

	 ในทางคลินิกน้ันหากสัตวแพทย์มีความ

จ�าเป็นต้องเลือกใช้	 progestins	 เพ่ือคุมก�าเนิดสุนัข

หรือแมวเพศเมีย	สิ่งท่ีควรท�าในทางปฏิบัติ	คือ

	 1.	 ท�าการซักประวัติ	 อายุ	 การผสมพันธุ์	 

ประวัติโรคเบาหวาน	และช่วงเวลาที่สัตว์แสดงอาการ 

เป็นสัดครั้งสุดท้าย	 รวมถึงอาจท�าการตรวจเซลล์

เย่ือบุช่องคลอด	 (vaginal	 cytology)	 เพ่ือประมาณ

ระยะของวงรอบการเป็นสัดก่อนใช้ฮอร์โมน

	 2.	ท�าการตรวจร่างกายโดยท่ัวไป	ตรวจการ 

ตั้งท้อง	 ความผิดปกติของมดลูก	 เต้านม	 และ	 

abnormal	vulvar	discharge	
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	 3.	พูดคุยให้ข้อมูลกับเจ้าของ	ความจ�าเป็น

ของการใช้	ผลข้างเคียงที่อาจเกิดข้ึน	โดยเฉพาะการ

เกิด	CEH	และเน้ืองอกเต้านมในสุนัข	ห้ามใช้ยาต่อ

เนื่องเป็นเวลานาน	 หากต้องการคุมก�าเนิดเป็นเวลา

นานมากกว่า	2	ปี	ควรแนะน�าให้ผ่าตัดท�าหมัน

	 4.		เลือกชนิด	progestins	ที่มีผลข้างเคียงต่อ 

สัตว์น้อยที่สุด	เช่น	proligestone

	 5.	ใช้ยาตามขนาดน�้าหนักตัวสัตว์	โดยไม่ใช้ 

ยามากเกินความจ�าเป็น

การฉีดยาคุมท�าให้สุนัขเกิดภาวะ
มดลูกอักเสบเป็นหนองหรือไม่ ?

การใช้ยาคุมก�าเนิดในแมว

	 เนื่องจากผลที่ชัดเจนของโปรเจสเตอโรนต่อ

การเกิด	 CEH	 จึงดูเหมือนว่าการใช้โปรเจสเตอโรน 

เพ่ือคุมก�าเนิดน่าจะท�าให้สุนัขมีความเสี่ยงต่อการ

เกิด	pyometra	สูงข้ึน	อย่างไรก็ตามความสัมพันธ์

ระหว่าง	 CEH	 และการเกิด	 pyometra	 ยังไม่

สามารถระบุได ้ชัดเจนหรืออาจไม่เ ก่ียวข ้องกัน	 

(De	Bosschere,	2001)	และในปัจจุบันความเสี่ยง

ของการเกิดโรค	pyometra	จากการใช้	progestins	 

นั้นยังคงมีผลการศึกษาที่ขัดแย้งกัน	 จากการศึกษา

ของ	Niskanen	และ	Thrusfield	 (1998)	 เก็บข้อมูล

จากสุนัข	จ�านวน	10,843	ตัว	พบว่าการใช้	MPA	อย่าง

ถูกต้องเพ่ือคุมก�าเนิดชั่วคราว	ในขนาด	2-5	mg/kg	 

และฉีดเพียง	 1	 ครั้งเท่านั้น	 ไม่มีผลเพ่ิมความเสี่ยง

ต่อการเกิด	pyometra	เมื่อเปรียบเทียบกับอัตราการ

เกิด	pyometra	ในกลุ่มสุนัขที่ไม่ได้รับการฉีด	MPA		

	 หากการใช้	progestins	จะมีผลท�าให้ความ

เสี่ยงในเกิด	 pyometra	 เพ่ิมสูงข้ึนก็น่าจะเป็นจาก	

“การใช้”	ที่ไม่เหมาะสมมากกว่า	“ตัวยา”	เองและ 

การใช้ที่ไม่เหมาะสมคือ	ก)	การฉีดเกินขนาดที่ก�าหนด	 

ข)	การฉีดในขณะท่ีสุนัขอยู่ในระยะอ่ืนท่ีไม่ใช่ระยะ	 

anestrus	ค)	จ�านวนครัง้ของการฉดีตดิต่อกันเกิน	3	คร้ัง	 

และ	ง)	การฉีดติดต่อกันเป็นเวลานานเกินกว่า	2	ป	ี

	 ควรใช้ในระยะ	anoestrus	หรือ	interoestrus	 

ของวงรอบการเป็นสัดเท่าน้ัน	 (Goericke-Pesch,	 

2010)	 เป็นที่ทราบกันดีว่าวงรอบการเป็นสัดของแมว 

ขึ้นกับความยาวของแสงในฤดูกาลต่างๆ	แต่ส�าหรับ

ประเทศไทยน้ันช่วงความยาวของแสงไม่แตกต่าง

กันชัดเจน	ท�าให้แมวโดยมากแสดงอาการเป็นสัดได้

ตลอดท้ังปี	 ไม่มีช่วงระยะ	 anoestrus	 อย่างแท้จริง	 

การฉีดยาคุมก�าเนิดในแมวในระยะ	anoestrus	จึง 

ไม่สามารถท�าได้	การฉดีในระยะ	interoestrus	สามารถ 

ท�าได้หากมีความจ�าเป็น	แต่สัตวแพทย์ควรตรวจให้ 

มั่นใจก่อนว่า	แมวไม่แสดงอาการเป็นสัด	(oestrus	 

period)	 และไม่ได้รับการผสมมาก่อน	 อย่างไร

ก็ตามอาการเป็นสัดของแมวบางตัวอาจไม่ชัดเจน	

การตรวจเซลล์เย่ือบุช่องคลอดจึงเป็นวิธีท่ีดีท่ีสุดใน 

การระบุว่าแมวอยู่ในระยะ	oestrus	หรือ	interoestrus	 

และควรท�าการตรวจการตั้งท้องเสมอ	วิธีตรวจการ

ตั้งท้องด้วย	 ultrasound	 เป็นการตรวจการตั้งท้อง

ระยะต้นท่ีแม่นย�าและสามารถตรวจได้เร็วท่ีสุดหลัง

ปฏิสนธิตั้งแต่วันท่ี	14	–	16	เป็นต้นไป	จะเห็นได้ว่า 

หากเจ้าของไม่แน่ใจประวัติผสมพันธุ์	 และแมวอยู่ 

ในช่วงเวลาก่อนท่ีจะสามารถตรวจยืนยันการตั้งท้อง 

ได้แน่ชัด	 การฉีดยาคุมก�าเนิดจะมีผลท�าให้แม่แมว

ไม่สามารถคลอดได้เองตามธรรมชาติ	จากข้อจ�ากัด

ท่ีพบในแมวดังกล่าวข้างต้น	 จึงท�าให้การใช้ยาคุม

ก�าเนิดในแมวในประเทศไทยมีความไม่ปลอดภัยสูง

กว่าสุนัขมาก

	 ไม่สามารถบอกได้ว่าการใช้ยาคุมในสุนัข

และแมวน้ันสามารถใช้ได้อย่างปลอดภัย	 การคุม

ก�าเนิดสุนัขและแมวท่ีดีท่ีสุดคือการผ่าตัดท�าหมัน	

แต่หากสัตว ์แพทย์มีความจ�าเป ็นต ้องใช ้ยาคุม

ก�าเนิดชนิด	 progestins	 ควรใช้อย่างถูกต้อง	 เพ่ือ

ลดความเส่ียงของผลข้างเคียงลงและให้ความรู้กับ

เจ้าของสัตว์เรื่องการใช้ยาคุมก�าเนิดก่อนฉีดทุกครั้ง	
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Use of Progestins in Contraception: Is it safe?

	 Progestins,	synthetic	analogues	of	progesterone,	are	pharmaceutical	compounds	commonly	

used	to	temporarily	interrupt	the	normal	reproductive	cycle	of	domestic	animals,	including	bitches	and	

queens.	They	act	on	hypothalamo-pituitary-gonadal	axis	by	inhibiting	the	production	and/or	release	

of	GnRH	from	the	hypothalamus	and	subsequently	inhibiting	the	release	of	gonadotropins	or	through	

a	negative	feedback	mechanism	on	the	pituitary	gland	itself.	In	Thailand,	only	medroxyprogesterone	

acetate	 and	proligestone	 are	 available	 in	 veterinary	market	with	 a	major	 application	 on	 oestrous	 

postponement.	Although	surgical	neutering	of	dogs	and	cats	is	strongly	recommended	to	pet	owners,	 

many	of	them	refuse	to	get	their	animals	spayed	or	castrated	due	to	various	personal	reasons	and	

prefer	 the	use	of	hormonal	control.	To	avoid	any	possible	side	effects	of	progestin	 treatment,	 i.e.	

mammary	gland	tumour,	development	of	cystic	endometrial	hyperplasia	it	is	important	to	emphasise	

both	client	educations	as	well	as	appropriate	use	of	progestins	in	veterinary	practice.	The	use	and	

misuse	of	progestin	in	contraception	are	discussed.	

Keywords: cat, clinical use, dog, progestin
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1. ข้อใดไม่ใช่ผลข้ำงเคียงของกำรใช้ยำคุม

ก�ำเนิด ชนิดโปรเจสตินต่อเน่ืองเป็นเวลำนำน

ก.	เนื้องอกเต้านม

ข.	ถุงน�้าท่ีผนังเยื่อบุโพรงมดลูก	 

				(cystic	endometrial	hyperplasia)

ค.	glucose	intolerance

ง.	alopecia	x

2. วิธีกำรคุมก�ำเนิดถำวรในสุนัขและแมว  

ท่ีมีประสิทธิภำพดีท่ีสุดคือ

ก.	การผ่าตัดท�าหมัน	

ข.	การฉีดยาคุมก�าเนิดเป็นประจ�า

ค.	การขังกรงหรือกักบริเวณเมื่อสุนัขหรือแมว 

				แสดงอาการเป็นสัด

ง.	การฝังฮอร์โมน	GnRH	agonists

3. ข้อใดไม่ใช่ปัจจัยที่มีผลต่อกำรตอบสนอง

ของไขสันหลัง (Bone marrow suppression) ที่

ท�ำให้ควำมเสี่ยงของกำรเกิดภำวะโลหิตจำงกำร

ใช้ estradiol ในกรณี mismating แตกต่ำงกัน 

ก.	ชนิดของ	estradiol	สังเคราะห์ที่เลือกใช้

ข.	อายุสัตว์	

ค.	สายพันธุ์

ง.	ปริมาณยาที่ใช้

4. กำรฉีดโปรเจสตินเพื่อคุมก�ำเนิด จ�ำเป็นต้อง

ทรำบระยะของวงรอบกำรเป็นสัดเสมอ หำก

จ�ำเป็นต้องฉีดยำคุมก�ำเนิดให้สุนัข ระยะใด

ของวงรอบกำรเป็นสัดท่ีเหมำะสมกับกำรฉีดยำ

คุมมำกท่ีสุด 

ก.	Anoestrus	

ข.	Proestrus

ค.	Oestrus

ง.	Dioestrus

5. ไม่แนะน�ำให้ฉีดโปรเจสตินเพื่อคุมก�ำเนิด

สุนัขเพศเมีย ติดต่อกันทุก 5-6 เดือน หรือต่อ

เน่ืองกันนำนเกินกว่ำกี่ปี  

ก.	2	ปี	

ข.	3	ปี

ค.	4	ปี	

ง.	5	ปี
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	 นอกจากอัลตร้าซาวน์จะมีประโยชน์ในการตรวจการมีชีวิตของลูกในท้องแล้ว	 ยังใช้ประโยชน์

ในการประมาณระยะเวลาการตั้งท้องได้อีกด้วย	 โดยใช้การวัดขนาดลูกอ่อนหรือโครงสร้างท่ีห่อหุ ้มลูก

อ่อนในท้องแม่สุนัข	ข้ึนอยู่กับระยะของการตั้งท้อง	การตั้งท้องระยะต้น	(>25	วันก่อนคลอด)	จะใช้การวัด 

ขนาดเส้นผ่านศูนย์กลางของมดลูกบริเวณท่ีมีการฝังตัว	 ขนาดถุงหุ้มตัวอ่อน	 หรือความยาวของลูกอ่อน	

ส่วนการตั้งท้องระยะหลัง	 (<25	 วันก่อนคลอด)	 ใช้การวัดความกว้างของล�าตัวลูก	 ความกว้างของ 

กระโหลกลูก	 หรือความกว้างของไดเอนเซฟาโล-เทเลนเซฟาลิค	 เวสซิเคิล	 จากการศึกษาต่างๆ	 พบว่า

ความแม่นย�าของการวัดระยะการตั้งท้อง	ต้องใช้สูตรค�านวณส�าหรับสายพันธุ์สุนัขขนาดต่างๆ	แบ่งเป็น	

พันธุ์เล็ก	 กลาง	 และใหญ่	 กล่าวโดยสรุป	 การใช้อัลตร้าซาวน์ประมาณวันคลอด	 จะมีประโยชน์ส�าหรับ

สุนัขที่ไม่มีประวัติการผสมพันธุ์	 ไม่รู ้วันตกไข่	 เพราะไม่มีการตรวจหาวันท่ีมีฮอร์โมนแอลเอชสูงสุด 

นอกจากน้ียังใช้ก�าหนดวันผ่าตัดคลอด	ในรายท่ีได้รับฮอร์โมนคุมก�าเนิดและไม่สามารถคลอดเองได้ 

ค�ำส�ำคัญ : ลูกอ่อน การตั้งท้อง การคลอด อัลตร้าซาวน์

การใช้อลัตร้าซาวน์วดัโครงสร้างลกู 
เพือ่ประมาณวนัคลอดในสนุขั

บทคัดย่อ

1)	ภาควิชาสูติศาสตร์	เธนุเวชวิทยา	และ	วิทยาการสืบพันธุ์	คณะสัตวแพทยศาสตร์	จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย	กรุงเทพมหานคร	10330	ประเทศไทย
#  ผู้รับผิดชอบบทความ

เกวลี	ฉัตรดรงค์#
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บทน�า
	 การประมาณวันคลอดในสุนัข	 มีความส�าคัญทาง

คลินิก	ในแง่ของการดูแลการตั้งท้องและการจัดการ 

เตรยีมการช่วยคลอด	 โดยเฉพาะสนัุขพันธ์ุท่ีมแีนวโน้ม	

ของการคลอดยากสูง	ระยะเวลาการตั้งท้องของสุนัข 

มีความแปรปรวน	 ข้ึนอยู่กับเกณฑ์ท่ีใช้เริ่มนับเป็น

วันท่ี	0	ของการตั้งท ้อง		โดยหากนับจากการเพ่ิม 

สูงสุดของลูติไนซิ่งฮอร์โมน	 (LH	 peak)	 เป็นวัน

ที่	 0	 การตั้งท้องของสุนัขจะเป็นระยะเวลา	 65	 ±	

1	 วัน	 (ตารางท่ี	 1)	 ซึ่งมีความแปรปรวนต�่าท่ีสุด	 

ในขณะที่หากนับจากวันผสมพันธุ์วันแรกระยะเวลา 

การตัง้ท้องจะเป็นได้ตัง้แต่	 57	 ถึง	 72	 วัน	 (Concannon	

et	 al.,	 1983)	 มีความแปรปรวนถึง	 15	 วัน	 ท้ังน้ี

เป ็นเพราะระยะเวลาจากผสมพันธุ ์ ถึงไข ่ตกน้ัน	 

มีความผันแปรได ้มาก จากธรรมชาติของตัว

อสุจิที่มีชีวิตอยู ่ได้ในท่ออวัยวะสืบพันธุ ์สุนัขเพศ

เมียนานถึง	 9	 วัน	 (Concannon	 et	 al.,	 1983)และ

ไข่ใช้เวลาในการเจริญถึงพร้อมปฏิสนธิเป็นเวลา	

2-3	 วันหลังจากไข่ตก	 ท�าให้ความส�าเร็จของการ

ปฏิสนธิเกิดขึ้นได้ต้ังแต่การผสมพันธุ ์ก ่อนตกไข่ 

5	 วัน 	จนถึงหลั ง ไข ่ตก 	5 	 วัน 	 (Eng land	and	 

Concannon,2002)	 ดังน้ันการประมาณก�าหนด 

คลอดทีใ่กล้เคยีงวันคลอดจรงิท่ีสดุ	จงึควรใช้	LH	peak	 

เป็นเกณฑ์	อย่างไรก็ตามสุนัขที่ตั้งท้องส่วนใหญ่ไม่ได้ 

รับการตรวจทางระบบสืบพันธุ์	 เช่น	การตรวจเซลล์ 

เย่ือบชุ่องคลอดและการตรวจฮอร์โมน	โปรเจสเตอโรน 

ในเลือด	 จึงไม่ทราบวันท่ีมี	 LH	 peak	 รวมถึงไม่

ทราบวันไข่ตกด้วย	 สุนัขและแมวส่วนใหญ่จึงมัก

มาเข้ารับการตรวจประมาณระยะเวลาการตั้งท้อง	 

การคล�าพบการป่องออกของมดลูกเป็นกระเปาะ	

บอกได้ว่าสุนัขน่าจะตั้งท้องมาได้นานอย่างน้อย	 

31-33	 วัน	 แต่หลังจากนั้นจะมีการขยายใหญ่ของ 

มดลูกท้ังป ีก ท�าให ้คล�าพบการตั้งท ้องได ้ยาก 

ก า ร ม อ ง เ ห็ น ก ร ะ ดู ก จ า ก ภ า พ รั ง สี วิ นิ จ ฉั ย	 

บอกได้ว่าสุนัขท้องนานกว่า	 45	 วัน	 การมองเห็น 

การเต้นของหัวใจลูกโดยใช้อัลตราซาวน์บอกได้ว่า

ท้องนานกว่า	25	วัน	

การใช้อัลตร้าซาวน์ประมาณระยะ
เวลาการตั้งท้อง
	 การประมาณวันคลอดโดยใช้อัลตร้าซาวน์ดูจะเป็น

วิธีท่ีเป็นไปได้และสะดวกมากที่สุดในทางปฏิบัติ	

ท�าได้	 2	 วิธี	 คือ	 1)	 ประมาณจากความสมบูรณ์ของ

อวัยวะลูก	 และ	 2)	 การวัดขนาดโครงสร้างในตัวหรือ

นอกตวัลกู	(fetal	structure	หรอื	extra-fetal	structure)	

แล้วน�ามาเข้าสูตรค�านวณ	 การค�านวณจะได้ผลลัพธ์	

2	ค่า	 ได้แก่	 1)	การค�านวณว่าอีกกี่วันจะมีการคลอด

เกิดขึ้น	 (days	 before	 parturition	 -	 DBP)	 โดยยึด

เอาระยะเวลาการตั้งท้อง	 65	 ±	 2	 วัน	 เป็นเกณฑ์	

และ	 2)	 การค�านวณให้ได้ผลลัพธ์เป็นระยะเวลาการ

การผสมพันธุ
การตกไข ตรวจโดย
  - LH peak
  - โปรเจสเตอโรนในเลือด

  - วันแรกที่เซลลเยื่อบุชองคลอดแสดง
 ระยะไดเอสตรัส (diestrus smear)
ภาพอัลตราซาวน

ต่ำ
 
100 %
90 %

-
 
87 %
100 %

57-72
 
65 ± 1
65 ± 2

51-60
 
65 ± 2
65 ± 3

57-72 วันหลังผสมพันธุ
 
64-66 วันหลัง LH peak
62-64 วันหลังตรวจพบโปรเจสเตอโรน 
4-10 นาโนกรัม/มิลลิลิตร
57 วันหลังตรวจพบ diestrus smear
 
ดูจากการวัดกระโหลก ลำตัว 
และสวนอื่นๆ ของลูก

เกณฑประเมิน ความแมนยำ ระยะเวลาตั้งทอง (วัน) สุนัขจะคลอดเมื่อ

ตารางที่ 1 ระยะการตั้งท้องประเมินด้วยวิธีการต่างๆ และความแม่นย�า
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ตั้งท้อง	 (gestation	 age	 -	GA)	 โครงสร้างภายในตัว 

ลูกที่วัดและใช้เป็นพารามิเตอร์ในการค�านวณ	 ได้แก่ 

-	 DPTV	 (deep	 portion	 of	 the	 diencephalo 

	 -telencephalic	vesicle)	มีลักษณะ	anecho	

	 genic	แบบสมมาตรในระนาบ	sagittal	(แบ่ง	

	 ซ้าย/ขวา)	ในส่วนกลางของกะโหลก	(รูปที่	1)
-	 BPD	 (biparietal	 diameter)	 คือ	 ส่วนที่กว้าง 

	 ที่สุดของกะโหลกในระนาบ	 sagittal	 (แบ่งซ้าย 

	 /ขวา)	(รูปที่	1)
-								CRL	(crown-rump	length)	คือ		การวัดความยาว 

	 ระหว ่างส ่วนหน ้าท่ีสุดของกะโหลกจนถึง 
	 ส่วนท้ายสุดของหลังของลูก

-	 OUD	 (outer	 uterine	 diameter)	 เป็นการวัด 
	 เส้นผ่านศูนย์กลางของขอบนอกของมดลูก	 
	 ตรงบริเวณที่มีการฝังตัวของลูก	 (implantation 
	 	site)	(รูปที่	2)

-			ICC	(inner	chorionic	cavity)	วัดจา	ก	trophobla 
	 stic	decidual	ด้านหนึ่งไปอีกด้านหนึ่ง	(รูปที่	2)

ภำพที่ 1 ภาพอัลตร้าซาวน์กะโหลกของลูกสุนัขพันธุ์พูเดิ้ล ตั้งท้องประมาณ 57 วัน แสดงการวัด biparietal diameter 

(BPD) (ลูกศรทึบ) และ deep portion of the diencephalo-telencephalic vesicle (DPTV) (ลูกศรเส้นประ)

ภำพที่ 2 ภาพอัลตร้าซาวน์ส่วนของมดลูกที่มีการฝังตัวของฟีตัส (fetal sac) ในสุนัขพันธุ์ชิวาวา ตั้งท้องประมาณ 30 วัน 

แสดงการวัด inner chorionic cavity (ICC) (ลูกศรทึบ) และ outer uterine diameter (OUD) (ลูกศรเส้นประ)

ส�าหรับโครงสร้างภายนอกตัวลูก	 ที่ใช้ในการค�านวณ	

ได้แก่
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	 ความแม่นย�าของการประมาณวันคลอดมีความ

แตกต่างกัน	 ขึ้นอยู่กับพารามิเตอร์ท่ีใช้และขึ้นอยู่

กับระยะของการตั้งท้อง	 รวมทั้งขนาดของแม่สุนัข	 

จึงมีการแนะน�าสูตรค�านวณ	 โดยแบ่งตามระยะการ

ตั้งท้องเป็นระยะแรก	 (early	 pregnancy)	 และระยะ

ท้าย	(late	pregnancy)	และแบ่งขนาดของพันธุ์สุนัข	

เป็นพันธุ์เล็ก	 กลาง	 และใหญ่	 (ตารางที่	 2)	 ทั้งนี้การ

วัดโครงสร้างต่างๆ	ไม่ว่าจะเป็นโครงสร้างภายในหรือ

ภายนอกตัวลูกนั้น	 ควรท�าการวัดลูกมากกว่าหนึ่งตัว	

	 	 กล่าวโดยสรุป	 การใช้อัลตร้าซาวน์ประมาณวัน

คลอด	 จะมีประโยชน์ส�าหรับสุนัขท่ีไม่มีประวัติการ

ผสมพันธุ์	 ไม่รู้วันตกไข่	 เพราะไม่มีการตรวจหาวันท่ี

มีฮอร์โมนแอลเอชสูงสุด	 นอกจากน้ียังใช้ก�าหนดวัน

ผ่าตัดคลอดในรายท่ีได้รับฮอร์โมนคุมก�าเนิด	และไม่

สามารถคลอดเองได้

น�ามาหาค่าเฉลี่ย	และการวัดเส้นผ่านศูนย์กลาง	ควร

วัดค่าตั้งฉากกัน	 จะได้	 2	 ค่าแล้วน�ามาหาค่าเฉลี่ย

เช่นกัน

ตารางที่ 2 สูตรการค�านวณวันคลอดโดยการวัดโครงสร้างภายในหรือภายนอกตัวลูก  
     (ดัดแปลงจาก Michel et al., 2011) 

การตั้งทองระยะแรก (>25 วัน กอนคลอด)

ICC (mm)

OUD (mm)

CRL (<38 วัน) (cm)

เล็ก (<10 กก)
กลาง (11-25 กก)
เล็ก (<10 กก)
กลาง (11-25 กก)
กลาง (11-25 กก)

(ICC - 68.88)/1.53
(ICC – 82.13)/1.8
(OUD - 85.17)/1.83
(OUD - 80.78)/1.57
38 – (3 x CRL)

Luvoni and Grioni (2000)
Luvoni and Grioni (2000)
Luvoni and Grioni (2000)
Luvoni and Grioni (2000)
Mattoon and Nyland (2002)

การตั้งทองระยะทาย (<25 วัน กอนคลอด)

BPD (mm)

BD (cm)
BPD + BD
DPTV (mm)

เล็ก (<10 กก)
กลาง (11-25 กก)
กลาง (11-25 กก)
กลาง (11-25 กก)
เล็ก (<10 กก)
กลาง (11-25 กก)
ใหญ (26-40 กก)

(BPD – 25.11)/0.61
(BPD – 29.18)/0.7
36 – (7x BD)
35 – (6 x BPD) – (3 x BD)
(DPTV – 10.11)/0.24
(DPTV – 14.15)/0.4
(DPTV – 10.27)/0.24

Luvoni and Grioni (2000)
Luvoni and Grioni (2000)
Mattoon and Nyland (2002)
Mattoon and Nyland (2002)
Beccaglia and Luvoni (2004)
Beccaglia and Luvoni (2004)
Beccaglia et al (2008)

พารามิเตอร พันธุ จำนวนวันกอนคลอด (DBP) อางอิงจาก
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Fetal Measurement for Parturition Date Prediction in 
the Bitch using Ultrasonography 

	 Ultrasonography	is	a	useful	tool	for	not	only	determining	fetal	survival	but	also	predicting	date	

of	parturition.	Measurements	of	fetal	or	extra-fetal	structures	are	performed	depending	on	gestational	

ages.	During	early	pregnancy	(>25	days	prior	to	parturition),	gestational	age	is	determined	by	outer	

uterine	diameter,	inner	chorionic	cavity	or	crown-rump	length.	In	the	second	half	of	pregnancy	(<25	

days	prior	to	parturition),	gestational	age	is	calculated	from	fetal	body	diameter,	biparietal	diameter	

or	deep	portion	of	the	diencephalo-telencephalic	vesicle.	Moreover,	the	studies	recommended	using	

specific	equations	according	to	sizes	of	dogs	that	are	divided	into	small,	medium	and	large	breeds.	

In	 conclusion,	 prediction	 of	 gestational	 age	 using	 an	 ultrasonography	 is	 proven	beneficial	 in	 the	

cases	whose	date	of	LH	peak	and	mating	history	are	not	known.	Moreover,	in	the	bitches	received	

hormonal	contraception,	prediction	of	gestational	age	will	help	deciding	date	for	caesarian	section.	

Keywords : fetus, parturition, pregnancy, ultrasound
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1. ข้อใดไม่ใช่ประโยชน์ของกำรอัลตร้ำซำวน์ตรวจ

ท้องสนัุขและแมว

ก.	ประมาณอายุลูกในท้องและวันคลอดได้		 	

				อย่างแม่นย�า

ข.	ช่วยประเมินสภาพลูกสัตว์จากอัตราการเต้น								

				ของหัวใจก่อนการตัดสินใจผ่าตัดช่วยคลอด	 

ค.	ท�านายการคลอดยากได้ล่วงหน้า

ง.	ประเมินพัฒนาการของลูกสัตว	์

2. ข้อใดไม่ใช่สำเหตุท่ีท�ำให้ระยะเวลำตั้งท้อง 

ของสุนัขเมื่อนับจำกวันผสมมีควำมผันแปรได้สูง  

   ก.	ตวัอสจุทิีม่ชีวิีตอยู่ได้ในท่ออวัยวะสบืพันธ์ุสนัุข	

	 							เพศเมยีได้นานถึง	9	วันข.	การวินจิฉยัตรวจหา 

	 						ความผิดปกต ิ

						ข.	ไข่ใช้เวลาในการเจริญเติบโต	จนพร้อม	 	

	 						ปฏิสนธินาน	2-3	วันหลังจากไข่ตก 

	 			ค.	สุนัขท่ีตั้งท้องลูกจ�านวนน้อยจะคลอดเร็ว	 	

	 						กว่าสุนัขท่ีตั้งท้องลูกจ�านวนมาก 

	 		ง.	สุนัขเพศเมียสามารถยอมรับการผสมได้ท้ัง		

										ก่อนหรือหลังตกไข่

3. ควำมแม่นย�ำของกำรประมำณวันคลอดด้วย

กำรอัลตร้ำซำวน์วัดขนำดพำรำมิเตอร์ต่ำงๆ 

ของตัวอ่อนน้ัน ขึ้นกับปัจจัยต่ำงๆ ยกเว้นข้อใด 

     ก.	ขนาดตัวแม่สุนัข

ข.	จ�านวนลูกในท้อ

ค.	ระยะเวลาของการตั้งท้อง

ง.	พารามิเตอร์ที่ใช้วัดตัวอ่อนn

4. ข้อใดไม่ใช่ประโยชน์ของกำรประมำณวนัคลอด

ก.	เตรียมพร้อมในการเฝ้าคลอดและช่วยลูก			

				ท�าให้จ�านวนลูกรอดชีวิตเพ่ิมขึ้น 

ข.	ช ่วยก�าหนดวันผ ่าคลอดกรณีแมวได ้รับ	 

				การฉีดยาคุมก�าเนิดระหว่างตั้งท้อง	ท�าให้ไม่	

				สามารถคลอดได้ตามธรรมชาต ิ

ค.	ช่วยก�าหนดวันผ่าคลอดกรณีแม่สุนัขมีแนว	

					โน้มสูงที่จะไม่สามารถคลอดเองได้	เช่น	สุนัข 

					สายพันธุ์หน้าสั้น	หรือกระดูกเชิงกรานผิดรูป 

ง.		ป้องกันการคลอดยากจากภาวะมดลูกเฉื่อย

5. ข้อใดไม่ใช่โครงสร้ำงของตวัลกูท่ีใช้วดั เพือ่เป็น 

พำรำมิเตอร์ในกำรค�ำนวณวันคลอด 

    ก.	DPTV	(deep	portion	of	the	 

	 	 diencephalo-telencephalic	vesicle) 

							ข.	CRL	(crown-rump	length)		 	

	ค.	FHD	(fetal	heart	diameter) 

	ง.	1.BPD	(biparietal	diameter)
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	 ก่อนท่ีสัตวแพทย์จะท�ำกำรผ่ำตัดเอำลูกออกทำงหน้ำท้องเพ่ือไขภำวะกำรคลอดยำกนั้น	 ต้องสำมำรถ 

วินิจฉัยถึงควำมจ�ำเป็นในกำรผ่ำตัดก่อน	กำรช่วยคลอดในสุนัขและแมวท่ีเหมำะสม	ต้องใช้ควำมรู้และควำม

เข้ำใจทำงด้ำนสูติศำสตร์เชิงสัตวแพทย์		เช่น	ระยะเวลำกำรตั้งท้อง	สรีรวิทยำกำรคลอด	กำรสังเกตอำกำรทำง

คลินิกในภำวะใกล้คลอด		ระยะเวลำของกำรคลอด	จ�ำนวนลูกต่อครอก		ขนำดลูกและขนำดเชิงกรำนแม่สัตว	์ 

ร่วมกับกำรพิจำรณำสภำพสัตว์	 เมื่อสัตว์ได้รับกำรวินิจฉัยว่ำมีปัญหำกำรคลอดยำก	 แนวทำงกำรรักษำเพ่ือ

กำรช่วยคลอดในสุนัขและแมว	อำจพิจำรณำช่วยคลอดโดยเริ่มจำกวิธีทำงกำยภำพ		เช่น		กำรล้วงช่วยดึงลูก

ผ่ำนช่องคลอด	ซึ่งหำกไม่ได้ผลอำจพิจำรณำกำรใช้ยำเพ่ือช่วยคลอด	 โดยเพ่ิมกำรบีบตัวของมดลูก	 โดยต้อง

ไม่มีกำรขัดขวำงช่องทำงเปิดของกำรคลอด	 และเมื่อไม่สำมำรถแก้ไขกำรคลอดยำกได้ด้วยวิธีอื่น	 หรือรำย

ที่จ�ำเป็น	 กำรผ่ำตัดเอำลูกออกทำงหน้ำท้อง	 เพ่ือช่วยคลอดเป็นวิธีท่ีท�ำให้แม่สัตว์และลูกปลอดภัยมำกท่ีสุด	

แนวทำงกำรผ่ำตัดเอำลูกออกทำงหน้ำท้องในสุนัขและแมวท่ีส�ำคัญได้แก่	กำรเตรียมตัวแม่สัตว์	กำรเลือกใช้

กำรสงบประสำทและยำสลบท่ีเหมำะสม	 ขั้นตอนกำรผ่ำตัดท่ีแม่นย�ำ	 โดยมีระยะเวลำในกำรผ่ำตัดสั้นที่สุด	

นอกจำกนี้กำรดูแลแม่และลูกสัตว์ภำยหลังกำรคลอด	ถือเป็นสิ่งท่ีส�ำคัญ	

ค�ำส�ำคัญ: การผ่าตัดเอาลูกออกทางหน้าท้อง, แมว, สุนัข, การคลอด 

แนวทางการผ่าตดัน�าลูกออกทางหน้าท้องในสนุขัและแมว

บทคัดย่อ
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	 กำรผ่ำตดัน�ำลกูออกทำงหน้ำท้อง	(caesarian	 

section)	เป็นวิธีกำรแก้ไขภำวะคลอดยำก		ซึ่งไม่

สำมำรถแก้ไขด้วยวิธีอื่น	เช่น	กำรใช้ยำกระตุ้นกำร 

บีบตัวของมดลูก	และกำรดึงออก	เป็นต้น			รวมท้ังใน 

รำยที่สัตวแพทย์พิจำรณำแล้วเห็นว่ำกำรผ่ำตัดจะ

ช่วยให้แม่และลูกปลอดภัยมำกที่สุด		โดยกำรผ่ำตัด 

น�ำลูกออกทำงหน้ำท้องอำจเป็นกำรผ่ำตัดโดยนัด

หมำยในรำยท่ีมีแนวโน้มกำรคลอดยำกด้วยปัจจัย

ต่ำงๆ	หรือเป็นกำรผ่ำตัดฉุกเฉิน	จำกกำรคลอดยำก	 

(dystocia)	เป็นควำมผิดปกติของกำรคลอด	ซึ่งสัตว ์

ไม่สำมำรถเบ่งลูกออกมำได้ถ้ำไม่ได้รับกำรช่วยเหลือ	 

(Archibald,	1974;	Arthur	et al.,	1982;	Biddle	and	 

Macintyre,	2000;	Onclin	and	Verstegen,	2008)	 

กำรที่จะช่วยเหลือสัตว์โดยกสรผ่ำตัดเอำลูกออก 

ทำงหน้ำท้องนั้น	ควรต้องทรำบถึงกระบวนกำรตั้งท้อง	 

และกำรคลอดที่ปกติ	 (Nelson	and	Couto,	 2009)	

รวมถึงกำรช่วยคลอดด้วยวิธีต่ำงๆ	 ทั้งทำงกำยภำพ	

และกำรให้ยำ	 (Pretzer,	 2008)	 จนน�ำไปถึงกำร

วินิจฉัยว่ำมีควำมจ�ำเป็นต้องแก้ไขด้วยกำรผ่ำตัด

เอำลูกออกทำงหน้ำท้อง

ข้อบ่งชี้ของการผ่าตัดน�าลูกออก
ทางหน้าท้อง  
(Darvelid and Linde-Forsberg, 1994;  
Ekstrand and Linde-Forsberg, 1994; Onclin  
and Verstegen, 2008; Kutzler, 2009)

1. มดลูกเฉื่อยแบบปฐมภูมิ 
(primary uterine inertia)

2. มดลูกเฉื่อยแบบทุติยภูมิ  
(secondary uterine inertia)

3. มีสิ่งขัดขวางทางคลอด  
(obstructive dystocia)

	 กำรตัดสินใจของสัตวแพทย์ในกำรให้ควำม

ช่วยเหลือสุนัขและแมวที่มีภำวะกำรคลอดยำก	ด้วย 

กำรผ่ำตัดน�ำลูกออกทำงหน้ำท้องนั้น	 	 ต้องอำศัย 

ประสบกำรณ์		ควำมรู	้	และควำมช�ำนำญ			โดยน�ำประวัติ 

และข้อมูลกำรตรวจร่ำงกำยมำประกอบ		เพ่ือให้สัตว์ 

ปลอดภัยทั้งแม่และลูก			ข้อบ่งชี้ของกำรผ่ำตัดน�ำลูก 

ออกทำงหน้ำท้องท่ีส�ำคัญได้แก่

	 โดยเฉพำะเมื่อพบว่ำยังมีลูกเหลืออยู ่อีก 

หลำยตัว	และไม่สำมำรถดึงออกได้	แม่สัตว์เบ่งคลอด 

เป็นเวลำนำนจนอ่อนเพลีย	 และไม่ตอบสนองต่อ

ยำกระตุ้นกำรบีบตัวของมดลูกอีก		 	อำกำรท่ีเกิดขึ้น

เหล่ำน้ีจึงควรได้รับกำรช่วยเหลือด้วยกำรผ่ำตัด

	 โดยพบว่ำสุนัขและแมวไม่มีกำรบีบตัวของ

มดลูกเลยเมื่อถึงก�ำหนดคลอด	 เมื่อส่องกล้องตรวจ 

พบว่ำปำกมดลกูจะเปิด	อำจมขีองเหลวสเีขยีวคล�ำ้ไหล 

ออกจำกช่องคลอด	 ซึ่งแสดงถึงกำรลอกหลุดของรก			 

สุนัขและแมวท่ีพบว่ำมีกำรเฉื่อยของมดลูกแบบ

ปฐมภูมิ	 จะไม่ตอบสนองต่อกำรให้ออกซี่โตซินและ

แคลเซี่ยมท่ีฉีดเพ่ือกระตุ ้นกำรบีบตัวของมดลูก		

ส่วนใหญ่พบในสนัุขพันธ์ุเลก็	เช่น	พูเดิล้		ดชัชนุ		เป็นต้น

	 มข้ีอสงัเกตว่ำกำรเบ่งของช่องท้อง	 (abdominal	 

straining)	ที่มองเห็นจำกภำยนอกนั้นไม่ได้เป็นเครื่อง 

บ่งชี้ว่ำมดลูกมีกำรบีบตัวเนื่องจำกกำรเบ่งเกิดข้ึน

ภำยใต้กำรควบคุมของจิตใจ				ในขณะท่ีกำรบีบตัว 

ของมดลูกจะอยู่นอกอ�ำนำจจิตใจ	(involuntary)		โดย

กำรเฉื่อยของมดลูกแบบปฐมภูมิมักเกิดจำกภำวะ 

แคลเซี่ยม	และน�้ำตำลในเลือดต�่ำ

	 เช่น	 ลูกมีขนำดใหญ่เมื่อเทียบกับขนำดช่อง

เชิงกรำนของแม่		ท่ำคลอดของลูกผิดปกติ		ลูกวิรูป		

มดลูกบิดตัว		เป็นต้น			ซึ่งกำรให้ยำกระตุ้นกำรบีบตัว 

ของมดลูกจะเป็นอันตรำยแก่แม่สัตว์และท�ำให้

มดลูกแตกได้

บทน�า
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4. ลูกตายหรือลูกเน่า และแม่มีอาการของ
โลหิตเป็นพิษ

7. การได้รับฮอร์โมนคุมก�าเนิดหลังการ
ผสมพันธุ์ หรือในขณะตั้งท้อง

5. ลักษณะทางสรีระของสุนัขบางพันธุ์

6. การเกิดพยาธิสภาพของกระดูก
เชิงกรานหรือมดลูก

	 เช่น	บูลด๊อก		บอสตันเทอเรีย		เป็นต้น			มักจะม ี

ลกัษณะเส้นผ่ำนศนูย์กลำงแนวนอนของช่องเชงิกรำน 

ยำวกว่ำแนวตั้ง		กล่ำวคือ		ช่องเชิงกรำนท่ีลักษณะ

แบน	และอยู่สูง		ช่องอกลึก		ประกอบกับมีอำกำรหอบ 

และเหน่ือยง่ำย	 จำกกำรที่มีหน้ำสั้น	 	 รวมท้ังลูกมี 

หวัใหญ่		แม่ทนต่อกำรเบ่งคลอดได้น้อย		จงึมอีบุตักิำรณ์ 

ของกำรคลอดยำกสูง	(Sirivaidyapong,	2003)

	 กำรตำยของลูกสัตว์นำนกว่ำ	24	ชั่วโมง	จะ

ท�ำให้มดลูกติดเชื้อและเป็นหนองได้			ส�ำหรับลูกสัตว ์

ที่ค ้ำงอยู ่ที่ช ่องคลอดจะมีชีวิตอยู่ได้ไม่เกิน	 6-8	

ชั่วโมง	นอกจำกนี้ลูกท่ีตำยมักจะเน่ำ	หรือมีกำรบวม	

(emphysema)			ดังนั้นจึงควรให้ควำมช่วยเหลือด้วย 

กำรผ่ำตัดพร้อมกับเอำมดลูกออกด้วย 	 ในกรณีน้ีสัตวแพทย์ต้องพิจำรณำให้กำร

รักษำเป็นรำยๆไป	เน่ืองจำกสัตว์มีโอกำสเกิดปัญหำ

กำรคลอดโดยธรรมชำต	ิหรอืมภีำวะลกูตำยในท้องได้

	 มีหลำยสำเหตุ	 เช่น	 	 ได้รับอุบัติเหตุท�ำให้ 

กระดกูเชงิกรำนหกัและเคลือ่นท่ีจนไม่สำมำรถกลบัมำ 

มีลักษณะปกติได้		หรือมดลูกแตกจำกอุบัติเหตุหรือ

จำกกำรเบ่ง		เป็นต้น

	 ดังนั้นเมื่อสุนัขและแมวเริ่มคลอด		จึงควร 

ทรำบสรีรวิทยำของกำรคลอดปกติ	 	และแนวทำง 

ในกำรวินิจฉัยภำวะคลอดยำก	 เพ่ือหำสำเหตุและ

ให้กำรแก้ไขได้อย่ำงรวดเร็วและถูกวิธี	 กำรช่วยเหลือ 

สัตว์ที่คลอดยำกนั้น	ท�ำได้ทั้งกำรใช้ยำกระตุ้น	ช่วยดึง 

ลูกออก	และกำรศัลยกรรม	สัตวแพทย์จึงต้องอำศัย 

ประสบกำรณ์ในกำรแก้ไขอย่ำงเป็นข้ันตอน			ส�ำหรับ

สิ่งที่ต้องใช้ในกำรประกอบกำรพิจำรณำ		ได้แก่		ระยะ 

ของกำรคลอดของสัตว์			จ�ำนวนลูกที่ตำยหรือคลอด

มีชีวิต			และจ�ำนวนลูกท่ีเหลืออยู่และยังมีชีวิต			รวมทั้ง 

ลักษณะของของเหลวที่ไหลจำกช่องคลอด		เช่น		ถ้ำมี 

น�้ำสีเขียวคล�้ำไหลจำกช่องคลอด			มักแสดงถึงกำร

ลอกหลุดของรกและเข้ำสู่ระยะที่สองของกำรคลอด

แล้ว			หรือถ้ำของเหลวท่ีไหลจำกช่องคลอดมีกลิ่น 

เหม็น	 	 อำจแสดงถึงกำรเน่ำของลูกที่ยังไม่สำมำรถ

เบ่งคลอดออกมำได้		เป็นต้น

	 โดยเมื่อพิจำรณำจำกข้อบ่งชี้ต ่ำงๆอำจ 

รวบรวมเป็นเกณฑ์กำรพิจำรณำลักษณะกำรคลอด

ว่ำเกิดภำวะคลอดยำก	 หรือ	 Criteria	 of	 dystocia	

ในสุนัข	(Arthur	et al.,	1982;	Darvelid	and	Linde-

Forsberg,	1994;	Ekstrand	and	Linde-Forsberg,	 

1994;	Kutzler,	2009)	ได้แก่	ก่อนกำรคลอดลูกสุนัข 

ตัวแรก	พบว่ำ	1.	แม่สุนัขตั้งท้องนำนกว่ำ	68	วัน	นับ 

ตั้งแต่วันท่ีผสมพันธุ์	 โดยท่ีสุนัขไม่มีอำกำรแสดงว่ำ 

ใกล้คลอด	2.	เมือ่อณุหภูมร่ิำงกำยของแม่สนุขัลดต�ำ่ลง 

กว่ำ	99.7	องศำฟำเรนไฮต์	เป็นเวลำนำนกว่ำ	24-36	 

ชั่วโมง	โดยท่ีสุนัขไม่มีอำกำรแสดงว่ำใกล้คลอด	

3.	เมื่ออุณหภูมิร่ำงกำยของแม่สุนัขที่ลดต�่ำลงนั้นกลับ 

เข้ำสู่ช่วงอุณหภูมิท่ีปกติแล้ว	 แต่สุนัขยังไม่มีอำกำร

แสดงว่ำใกล้คลอด	4.	พบของเหลวจำกถุงหุ้มตัวอ่อน 

ไหลออกจำกช่องคลอดก่อนท่ีแม่สุนัขจะมีอำกำร

เบ่งเกร็งช่องท้อง	5.	พบว่ำแม่สุนัขเบ่งเกร็งช่องท้อง

ติดต่อกันเป็นเวลำนำนกว่ำ	30	นำที	แต่ไม่พบว่ำมีลูก

สุนัขคลอดออกมำ	6.	แม่สุนัขเบ่งเกร็งช่องท้องบ้ำง 

ไม่สม�่ำเสมอเป็นเวลำนำนกว่ำ	4	ชั่วโมง	แต่ไม่พบว่ำ 

มีลูกสุนัขคลอดออกมำ	 7.	 พบสิ่งคัดหลั่งสีเขียวไหล

ออกจำกช่องคลอด	 ซึ่งบ่งบอกว่ำเริ่มมีกำรแยกออก

จำกกันของรก

	 หลงักำรคลอดลกูสนุขัตัวแรก	พบว่ำ	1.	แม่สนัุข 

คลอดลูกแต่ละตัวห่ำงกันนำนกว่ำ	2	ชั่วโมง	2.	พบว่ำ 

แม่สุนัขเบ่งเกร็งช่องท้องติดต่อกันเป็นเวลำนำน

กว่ำ	 30	 นำที	 แต่ไม่พบว่ำมีลูกสุนัขตัวถัดไปคลอด 



38

Review article

Vol. 24  No. 2  April - June  2012

ออกมำ	3.	มีสิ่งคัดหลั่งไหลออกมำจำกช่องคลอดเป็น 

เวลำนำนกว่ำ	2	ชั่วโมง	หรือมี่สิ่งคัดหลั่งที่ผิดปกติไหล

ออกจำกช่องคลอด	 เช่น	 สิ่งคัดหลั่งมีกลิ่นเหม็นหรือ

มีเลือด	4.	พบว่ำมีตัวลูกสุนัขค้ำงติดอยู่ในช่องคลอด	 

5.	แม่สนุขัแสดงอำกำรทีผ่ดิปกต	ิเช่น	ร้อง	หอน	เจบ็ปวด	 

นอนในท่ำท่ีไม่ปกติ	 ร่ำงกำยสั่นหรือมีอำกำรหำยใจ

ล�ำบำก	เป็นต้น

	 ส่วนในแมวมีข้อแตกต่ำงคือ	ก่อนกำรคลอด 

ลูกแมวตัวแรกพบว่ำ	1.	แม่แมวตั้งท้องนำนกว่ำ	69	วัน	 

นบัตัง้แต่วันทีผ่สมพันธ์ุ	 โดยทีแ่มวไม่มอีำกำรแสดงว่ำ 

ใกล้คลอด	2.	แม่แมวเบ่งเกรง็ช่องท้องบ้ำงไม่สม�ำ่เสมอ 

เป็นเวลำนำนกว่ำ	2	ชัว่โมง	แต่ไม่พบว่ำมลีกูแมวคลอด 

ออกมำ	3.	พบว่ำแม่แมวเบ่งเกร็งช่องท้องติดต่อกัน 

เป็นเวลำนำนกว่ำ	5	นำที	แต่ไม่พบว่ำมีลูกแมวคลอด 

ออกมำ	4.	พบของเหลวจำกถุงหุ้มตวัอ่อนไหลออกจำก 

ช่องคลอด	ก่อนที่แม่แมวจะมีอำกำรเบ่งเกร็งช่องท้อง	 

5.	พบสิ่งคัดหลั่งท่ีเป็นเลือดไหลออกจำกช่องคลอด

	 หลงักำรคลอดลกูแมวตัวแรก	พบว่ำ	1.	แม่แมว 

คลอดลูกแต่ละตัวห่ำงกันนำนกว่ำ	2	ชั่วโมง	2.	พบว่ำ 

แม่แมวเบ่งเกร็งช่องท้องติดต่อกันเป็นเวลำนำน 

กว่ำ	5	นำที	แต่ไม่พบว่ำมลีกูแมวตวัถัดไปคลอดออกมำ	 

3.	แม่แมวไม่สนใจที่จะเลี้ยงลูกท่ีคลอดออกมำ	4.	มี

สิ่งคัดหล่ังที่ผิดปกติไหลออกจำกช่องคลอด	 เช่น	สิ่ง

คัดหล่ังมีกล่ินเหม็นหรือมีเลือด		5.	พบว่ำมีตัวลูกแมว 

ค้ำงตดิอยู่ในช่องคลอด		ซึง่โดยปกตแิล้วลกูแมวทีเ่คลือ่น 

ออกมำอยู่ตรงบริเวณช่องคลอดแล้ว	ควรจะคลอด

ออกมำภำยใน	 3-5	 นำที	 6.	 แม่แมวแสดงอำกำรท่ี 

ผิดปกติ	 เช ่น	 ร ้องเจ็บปวด	นอนในท่ำที่ไม ่ปกต	ิ

ร่ำงกำยสั่นหรือหำยใจล�ำบำก

สิ่งที่ต้องค�านึงถึงในการตัดสินใจ
รักษาด้วยวิธีการผ่าตัด ได้แก่

	 กำรตรวจวินิจฉัยหำสำเหตุ	 และช่วยเหลือ

กำรคลอดยำกโดยใช้เวลำสั้นท่ีสุดก่อนตัดสินใจ 

ผ่ำตัด	 	 จะท�ำให้ลูกสุนัขมีโอกำสรอดได้มำก	 เช่น	 

หำกรอให้แม่เบ่งคลอดเองเป็นเวลำนำน		ลูกจะตำย 

และเน่ำเนื่องจำกรกหลุดและขำดออกซิเจน	 กำรตำย 

ของลูกในมดลูกเป็นเวลำนำนท�ำให้เกิดกำรติดเชื้อ

ในมดลูกได้ง่ำย	แม่เกิดภำวะโลหิตเป็นพิษ	และตำย 

ได้ในที่สุดถ้ำให้กำรช่วยเหลือไม่ทัน	 พบว่ำกำรผ่ำตัด 

น�ำลูกออกทำงหน้ำท้องภำยใน	 24	 ชั่วโมง	 และ 

ระหว่ำง	28-50	ชัว่โมงหลงัเข้ำสูร่ะยะท่ี	2	ของกำรคลอด	 

จะประสบผลส�ำเร็จร้อยละ	82.7	และ	30	ตำมล�ำดับ	

นอกจำกน้ีกำรผ่ำตัดหลัง	 24	 ชั่วโมง	 ควรพิจำรณำ

ท�ำหมันร่วมด้วย	 เพ่ือลดควำมเสี่ยงของกำรติดเชื้อ

ภำยในมดลูก

	 นอกจำกน้ีลักษณะทำงสรีระของสุนัขพันธุ์

หน้ำสั้น	 (brachycephalic)	 เช่น	 บูลด๊อก	 ปักกิ่ง		 

บอสตันเทอเรีย		และ	ปั๊ก	ซึ่งแม่มีช่องเชิงกรำนค่อนข้ำง 

เล็กเมื่อเทียบกับหัวลูกซึ่งมีขนำดใหญ่			ประกอบกับ 

ลักษณะทำงกำยวิภำคของช่องเชิงกรำนท่ีแบน		 

(ควำมยำวแนวนอนมำกกว่ำแนวตัง้)		ท�ำให้มคีวำมเสีย่ง 

ต่อกำรคลอดยำก		และมักต้องกำรกำรผ่ำตัดเพ่ือ

ช่วยเหลือ		(Darvelid	and	Linde-Forsberg,	1994;	

Sirivaidyapong,	2003)

	 อย่ำงไรก็ตำมกำรก�ำหนดวนัผ่ำตดัให้ใกล้เคยีง 

กับวันที่สุนัขเริ่มเบ่งคลอดตำมธรรมชำตินั้นท�ำได้ยำก		 

เพรำะระยะกำรตั้งท้องของสุนัขมีควำมแตกต่ำง

ตั้งแต่	54	 ถึง	72	 วัน	(เฉลี่ย	62.3	 วัน)	 เจ้ำของสุนัข

อำจจะนับวันก่ึงกลำงระหว่ำงกำรผสมพันธุ์ครั้งแรก

และคร้ังสุดท้ำยเป็นวันแรก		และพำสุนัขมำรับกำร

ผ่ำตัดเมื่อตั้งท้องครบ	 60	 วัน	 	 โดยสังเกตอำกำร

ก่อนคลอดของสุนัขร่วมด้วย	 เช่น	 กำรมีน�้ำนมไหล		

กำรเบื่ออำหำร		แต่ก็มีควำมไม่แน่นอนเพรำะกำร

ก�ำหนดวันคลอดที่มีควำมแปรปรวนน้อยท่ีสุดคือใช้

วันตกไข่เป็นเกณฑ์		จึงพบว่ำสุนัขบำงตัวมีกำรคลอด 

ก่อนก�ำหนดผ่ำตัด	 	 ในขณะท่ีสุนัขบำงตัวได้ลูกที่ยัง 

เจริญเติบโตไม่สมบูรณ์เนื่องจำกกำรผ่ำออกก่อน

ก�ำหนด	 ซึ่งเหตุกำรณ์น้ีเป็นสำเหตุของกำรสูญเสีย		

โดยเฉพำะถ้ำมีกำรผ่ำตัดก่อนก�ำหนด	 มดลูกยัง 

1. ระยะเวลา
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2. การวางยาสลบ

การวางยาสลบ

การวางยาสลบทั่วตัว

การเตรียมตัวสัตว์ก่อนผ่าตัด
	 ในรำยท่ีมีกำรก�ำหนดวันผ่ำตัด		ควรให้สุนัข 

งดน�้ำและอำหำรก่อนกำรผ่ำตัด	 6-12	 ชั่วโมง	 	 เพ่ือ 

ป้องกันกำรส�ำรอก	และเกิดกำรส�ำลักเข้ำปอดตำมมำ			 

ซึ่ งมักพบอำกำรเหล ่ำนี้ ในระหว ่ำงกำรผ ่ำตัด	

เนื่องจำกกำรกระตุ้น	vagus	nerve	ขณะจับอวัยวะ

ภำยใน	 กรณีท่ีแม่สัตว์มำรับกำรรักษำพยำบำลด้วย 

	 กำรวำงยำสลบในสุนัขและแมวตั้งท้องเป็น

เรื่องที่ต้องท�ำด้วยควำมระมัดระวัง	 	 เพรำะยำสลบ

และยำใดๆ	ก็ตำมส่วนใหญ่มักจะผ่ำนรกไปยังลูกได้	 

และมผีลเสยีต่อลกู			โดยเฉพำะยำท่ีมโีมเลกุลขนำดเลก็			 

ละลำยได้ในไขมัน	(highly	lipid-soluble)	และไม่

สำมำรถแตกตัวเป็นประจุโมเลกุลได้	 (non-ionized	

molecule)			นอกจำกนี้ลักษณะกำรเปลี่ยนแปลงทำง 

สรีระทั้งระบบหัวใจและกำรไหลเวียนของโลหิต		

และระบบกำรหำยใจในระหว่ำงกำรตั้งท้อง		ยังมีผล

ให้แม่สัตว์เสี่ยงต่อกำรวำงยำสลบมำกข้ึน

	 ส�ำหรับลูกสุนัขและแมวมีระบบกำรขับถ่ำย

ของเสียทำงตับและไตไม่สมบูรณ์		ควำมสำมำรถ

ของเลือดในกำรน�ำออกซิเจนแตกต่ำงจำกในสัตว์

โตเต็มที่			และลูกสัตว์ไม่สำมำรถรักษำอุณหภูมิของ

ร่ำงกำยให้อบอุ่นได้			จึงมักพบภำวะ	hypothermia	

โดยเฉพำะในขณะที่ได้รับยำสลบประเภทที่ท�ำให้

เกิดกำรขยำยตัวของหลอดเลือด

	 กำรวำงยำสลบสัตว์ท้องเป็นสิ่งท่ีต้องท�ำด้วย 

ควำมระมัดระวังดังที่ได้กล่ำวมำแล้ว	กำรวำงยำสลบ 

ทั่วตัว	 หรือกำรฉีดยำเข้ำไขสันหลังจึงมีข้อดีและ 

ข้อเสยีได้	(Luna	et al.,	2004;	Moon-Massat	and	Erb,	

2002;	Funkquist	et al.,	1997)	รวมท้ังผลข้ำงเคียง 

ต่อแม่และลูกต่ำงกัน		คือ

	 ข้อดีคือแม่สัตว์จะอยู่ในอำกำรสงบ		ไม่ดิ้นรน 

ด้วยควำมเจ็บปวด			แต่กำรวำงยำสลบท่ัวตัว

	 อำจมีผลเสียต่อลูกสัตว์	โดยพบว่ำทั้งยำสลบ 

และก๊ำซสลบสำมำรถผ่ำนรกไปยังลูกได้		แต่กำรใช้ 

ก๊ำซสลบจะปลอดภัยกว่ำ		เน่ืองจำกลูกสัตว์สำมำรถ 

ขับยำออกด้วยกำรหำยใจหลังจำกที่คลอดออกมำ 

และเริ่มหำยใจได้เอง			ส�ำหรับกำรใช้ยำสลบประเภท	 

Barbiturates	แม้กระท่ัง	Thiobarbiturate	ท่ีออกฤทธ์ิ 

สั้นก็มีผลกดกำรหำยใจ		ท�ำให้ลูกสัตว์มีอัตรำตำยสูง	 

จงึไม่ควรใช้เป็นยำเพ่ือรักษำสภำวะสลบ	(maintenance)	 

กำรน�ำ	 Propofol	 และ	 Isoflurane	มำใช้ในปัจจุบัน	 

ท�ำให้กำรผ่ำตัดปลอดภัยย่ิงข้ึนท้ังกับแม่และลูกสัตว	์ 

อย่ำงไรก็ตำม	 หำกสตัวแพทย์มคีวำมคุน้เคยกับกำรใช้ 

ยำชนิดนี้			ควรท�ำกำรผ่ำตัดให้เสร็จในเวลำอันรวดเร็ว	 

และควรใช้ยำกระตุ ้นกำรหำยใจฉีดเข้ำสำยสะดือ

หรือหยดใต้ลิ้นลูกด้วย			นอกจำกน้ียำซึมและยำสงบ 

ประสำทชนดิต่ำงๆ	ยังสำมำรถผ่ำนรกไปกดกำรหำยใจ 

ของลูกได้เช่นกัน	โดยกำรเลือกใช้ยำสลบควรค�ำนึงถึง 

กำรเลือกใช้ยำท่ีไม่ผ่ำนรก	ออกฤทธ์ิสั้น	เมตำบอไลท์ 

ได้เร็ว	และอำศัยตับและไตในกำรขับท้ิงน้อย	มียำที่

ไม่บบีตวั	กำรลอกรกออกโดยกำรดงึจงึท�ำให้เลอืดออก 

ที่จุดเกำะของรกมำก	อำจท�ำให้เสียชีวิตได้โดยเฉพำะ 

ในสุนัขพันธุ์เล็ก	และท�ำให้มดลูกเข้ำอู่ไม่ดี		นอกจำกนี้ 

แม่สุนัขยังไม ่มีกำรหลั่งน�้ำนมให้ลูกกินอีกด ้วย			

กำรก�ำหนดวันไข่ตกจำกกำรตรวจหำวันแรกของ

ระยะ	diestrus	 	โดยกำรตรวจเซลล์เย่ือบุช่องคลอด					

ร่วมกับกำรตรวจระดับฮอร์โมนโปรเจสเตอโรนใน

กระแสเลือด	 	 เป็นวิธีท่ีสะดวก	และใช้ประมำณวัน

คลอดได้

ภำวะคลอดยำก	 แม่สัตว์มักมีอำกำรอ่อนเพลีย

เน่ืองจำกกำรเบ่งคลอดเป็นเวลำนำน			ควรให้สำรน�้ำ 

ท่ีมีส่วนประกอบของ		dextrose	5%		หรือ		Ringer’s	 

solution		เข้ำทำงเส้นเลือด	นอกจำกน้ีควรให้แม่สัตว ์

ได้รับออกซิเจนนำนประมำณ	 10-15	 นำทีก่อนกำร

วำงยำสลบ	 เพ่ือลดภำวะขำดออกซิเจนในระหว่ำง

กำรวำงยำสลบ
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การฉดียาเข้าไขสนัหลัง (epidural anesthesia)
	 เป็นวิธีกำรที่มีข ้อดีคือมีผลต่อตัวลูกน้อย		

แต่ต้องอำศัยควำมช�ำนำญ	 	 และต้องระวังกำรเกิด	

sympathetic	block		โดยเฉพำะถ้ำผ่ำตัดในท่ำท่ีสุนัข 

นอนหงำย		ซึ่งน�้ำหนักกดทับที่	caudal	vena	cava		

ท�ำให้เกิดภำวะควำมดันเลือดต�่ำและช็อคตำยได	้		 

จึงควรจัดท่ำให้สุนัขนอนหงำยโดยเอียงตัวไปข้ำง

ใดข้ำงหนึ่งของล�ำตัวเล็กน้อยประมำณ	10-20	องศำ	 

ในกรณีน้ีแม่สัตว์จะยังมีกำรเคลื่อนไหวของล�ำตัว

ส่วนหน้ำได้อยู ่ท�ำให้ไม่สะดวกในกำรบังคับสัตว	์	

อำจต้องให้ยำซึมหรือยำสงบประสำทร ่วมด้วย	

นอกจำกนี้วิธีน้ียังมีควำมเสี่ยงในกำรส�ำรอกอำหำร	

และส�ำลักเข้ำปอดได	้

	 อย่ำงไรก็ตำมกำรพิจำรณำเลอืกวธีิกำรวำงยำ 

สลบหรอืระงบัควำมรูส้กึในสตัว์ป่วยแต่ละรำย	 ควรยึด 

แนวปฏิบัติและเกณฑ์มำตรฐำนกำรระงับควำมรู้สึก 

และกำรวำงยำสลบสัตว์	ตำมประกำศสัตวแพทยสภำ	 

ที่	19/2551		และควรค�ำนึงถึง	สวัสดิภำพของแม่สัตว	์ 

ควำมปลอดภัยของลูกสัตว์	 วิธีกำรที่สะดวกและ

สัตวแพทย์คุ้นเคย

ต้ำนฤทธ์ิได้	 สำมำรถควบคุมอำกำรเจ็บปวดให้แม่

สัตว์โดยไม่มีผลต่อกำรให้นมหรือเลี้ยงลูกสัตว์

วิธีท�าศัลยกรรม

การดูแลหลังผ่าตัด

	 กำรผ่ำตัดน�ำลูกออกทำงหน้ำท้องสำมำรถ

ท�ำได้	 2	 ต�ำแหน่งทั้งในสุนัขและแมว	 คือ	 caudal	

midline	และ	lower	oblique	incision	โดยแต่ละวิธีม ี

ข้อดแีละข้อเสยีต่ำงกัน			เช่น	ในสนุขัท่ีมมีดลกูขนำดใหญ่	 

กำรนอนหงำย	มดลกูอำจกดกระบงัลม	ท�ำให้กำรหำยใจ 

ล�ำบำกย่ิงขึ้น	กำรผ่ำตัดที่ต�ำแหน่ง	lower	oblique	 

incision				จะช่วยลดปัญหำน้ี	หรอื	ในกรณีต้องกำรผ่ำตดั 

เอำลูกออกพร้อมท�ำหมันในสุนัขมีล�ำตัวหนำมำก	 

กำรผ่ำตดัในแนว	caudal	midline	จะกระท�ำได้ค่อนข้ำง 

ง่ำยกว่ำต�ำแหน่งนอนตะแคง		ทัง้น้ีขึน้อยู่กับควำมคุน้เคย 

ของสัตวแพทย์ผู้ท�ำกำรผ่ำตัดด้วย	(Fingland,	1990;	 

Fossum,	1997)

	 ให้ยำปฏิชีวนะ	 และควรฉีดออกซี่โตซินให้ 

แม่สัตว์อย่ำงน้อย	2-3	วัน		เพ่ือเร่งกำรเข้ำอู่ของมดลูก	 

ลูกสัตว์ท่ีผู้ช่วยรับลูกมำจำกสัตวแพทย์แล้ว		ให้ใช้ 

ผ้ำเชด็ตวัลกูแรงๆ			โดยเฉพำะบรเิวณหน้ำอก			เพ่ือกระตุน้ 

กำรหำยใจ			นอกจำกนี้อำจใช้		coramine		0.2		มิลลิลิตร	 

หรอื	doxapram	ฉดีเข้ำสำยสะดอืเพ่ือกระตุน้กำรหำยใจ 

ได้ด้วย	ใช้ลูกยำงดูดส่ิงคัดหลั่งท่ีอยู่ในคอและจมูก 

ของลูกออก	 	 เพ่ือให้หำยใจได้สะดวก	 ผูกและตัด 

สำยสะดือให้ห่ำงจำกตัวลูกประมำณ	 2	 เซนติเมตร	 

ลูกสัตว์เกิดใหม่ต้องกำรควำมอบอุ่นของส่ิงแวดล้อม			 

ดงัน้ันจงึควรเตรยีมสิง่แวดล้อม	 หรอืตูอ้บให้มอีณุหภูม ิ

ระหว่ำง	30-32	องศำเซลเซียส	(Gary	et al.,	2004)

	 เมื่อดึงปีกมดลูกขึ้นมำเหนือปำกแผล		ควรจะ 

ค่อยๆ	ดงึ		เพรำะอำจท�ำให้สัตว์ชอ็คได้		ถ้ำเปล่ียนแปลง 

ควำมดันในช่องท้องรวดเร็วเกินไป		และใช้ผ้ำชุบ 

น�้ำเกลืออุ ่นวำงบนปีกมดลูก		และคลุมมดลูกเพ่ือ 

ป้องกันไม่ให้ของเหลวในมดลูกตกลงในช่องท้อง	เปิด 

ผ่ำมดลูกท่ีต�ำแหน่งก่ึงกลำงของตัวมดลูก	(body	of	 

uterus)	 หรือบริเวณปีกมดลูกแต่ละข้ำง	 (uterine	

horn)	 ระหว่ำงรก	 2	 อัน	 โดยระวังอย่ำให้ถูกตัวลูก	

บีบไล่มดลูกเบำๆ			ค่อยๆดึงตัวลูกท่ีอยู่ใกล้ปำกแผล 

มำกท่ีสุด			และควรดึงรกให้หลุดจำกมดลูกเบำๆ			เพ่ือ 

ป้องกันไม่ให้เลือดออกจำกกำรฉีกรกมำก			นอกจำกนี้ 

ยังอำจให้ออกซี่โตซิน	 ฉีดเข้ำกล้ำมเน้ือมดลูก	 เพ่ือ

เป็นกำรห้ำมเลือดได้ด้วย	 	อย่ำลืมส�ำรวจสภำพของ 

เยื่อบุมดลูก	กำรบีบตัวของมดลูกและภำวะเลือดออก 

ก่อนท�ำกำรเย็บปิด	เย็บปิดแผลท่ีมดลูก	2	ชั้น		ด้วย	 

Continuous	Lembert’s		หรือ		Right	Angle	Cushing	 

แล ้วจึงเย็บป ิดช ่องท ้องตำมขั้นตอนศัลยกรรม	 

(Fossum,	1997;	Traas,	2008)
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ภาวะแทรกซ้อนหลังการผ่าตัด

ข้อควรพิจารณาและระมัดระวัง

	 ภำยใน	24	ชั่วโมงแม่สัตว์อำจเกิดภำวะโลหิต 

เป็นพิษ	(toxemia)		โดยเฉพำะในรำยที่ลูกตำยในท้อง		 

และได้รับกำรผ่ำตัดช้ำ	ระหว่ำง	36-72	ชั่วโมงถ้ำกำร 

ผ่ำตัดไม่สะอำด	 หรือน�้ำคร�่ำที่เริ่มเน่ำแล้วตกลงไป

ในช่องท้อง	 จะเกิด	 acute	 peritonitis	 ได้	 จำกน้ัน

ระหว่ำง	3-6	วัน	มักจะเกิดปัญหำกำรติดเชื้อหรือกำร

อักเสบที่แผลผ่ำตัด			นอกจำกนั้นยังอำจเกิดกำรปลิ้น 

ออกของอวัยวะภำยในออกมำนอกปำกแผลที่เปิด

ออกด้วย

	 1.	ในกำรผ่ำตัดน�ำลูกออกทำงหน้ำท้อง	

สัตวแพทย์ต้องให้ควำมระมัดระวังในกำรตรวจหำ

ลูกสัตว์ที่อยู่ในมดลูกโดยต้องตรวจคล�ำจนสุดปลำย

ปีกมดลูกทั้งสองข้ำง	และปำกมดลูก

	 2.	กำรผ่ำตดัน�ำลกูออกทำงหน้ำท้องพร้อมกับ 

กำรท�ำหมัน	ควรท�ำกำรตรวจสอบบริเวณปำกมดลูก

ให้แน่ใจว่ำไม่มลีกูสตัว์ตกค้ำงอยู่ก่อนท�ำกำรผูกและตดั

	 3.	แม่สัตว์ที่มีภำวะคลอดยำกเป็นระยะเวลำ 

นำนก่อนได้รับกำรผ่ำตัด	หำกมดลูกไม่มีกำรบีบตัว 

จำกกำรให้ออกซีโ่ตซนิในขณะผ่ำตัด	 (หลงัน�ำลกูออก)	 

หรือ	 กรณีที่แม่สัตว ์ที่มีพยำธิสภำพร่ำงกำยขั้น

รุนแรงมำก	 หรือมีกำรติดเชื้อภำยในมดลูก	 หรือ	 

มี ลูก เน ่ ำในท ้องและเ กิดพยำธิสภำพท่ีมดลูก 

ซึ่งสัตวแพทย์พิจำรณำแล้วเห็นว่ำสัตว์ตัวน้ันไม่

สำมำรถท่ีจะมีลูกได้อีก	 หรือเจ้ำของไม่ต้องกำรให้ 

สัตว์มีลูก	สัตวแพทย์ควรพิจำรณำกำรผ่ำตัดท�ำหมัน

โดยตัดรังไข่และมดลูก	หรือ		En	bloc	surgery	เพ่ือ

เพ่ิมโอกำสกำรรอดชีวิตของแม่สัตว์	 ลดกำรติดเชื้อ

ภำยในช่องท้อง	 และภำวะแทรกซ้อนซึ่งอำจเกิดได้

ภำยหลัง	
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Practical Guideline for C-Section in Dogs and Cats

	 Prior	to	the	process	of	c-section	(caesarian	section)	in	dog	and	cat,	the	diagnosis	of	dystocia	

must	be	clarified	for	the	necessity	of	c-section.	Proper	dystocia	corrections	needed	the	acquaintance	

and	understanding	of	veterinary	obstetrics	such	as	pregnancy	duration,	parturition	physiology,	clinical	 

signs,	whelping	period,	litter	size,	fetal	size	and	maternal	pelvic	size	together	with	the	condition	of	 

animals.	After	the	dystocia	was	diagnosed,	the	correction	processes	started	from	physical	correction,	 

per	vaginal	traction	of	the	fetus,	then,	medical	treatment	in	case	of	without	the	obstruction	of	birth	

canal.	When	physical	and	medical	corrections	are	unable	to	solve	the	problem,	c-section	is	the	best	

and	safest	methods.	Practical	guideline	for	c-section	in	dog	and	cat	consists	of	the	preparation	of	the	

animals,	selection	of	sedative	and	anesthetic	agents,	precise	surgical	procedure	and	practice	that	

shorten	duration	of	 the	animal	under	the	anesthesia.	Post-operative	maternal	care	and	the	proper	

care	of	puppy	or	kitten	are	also	significant	managements	to	make	a	successful	c-section.

Keywords: caesarian section,  cat,  dog, parturition

Abstract
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1. ข้อใดไม่ใช่ข้อบ่งชี้ของกำรผ่ำตัดเอำลูกออก

ทำงหน้ำท้อง

ก.	ท้องนำนเกินกว่ำ	63	วันหลังผสม	 

				และไม่มีอำกำรเบ่งคลอด

ข.	แม่เกิดภำวะมดลูกเฉื่อย	

ค.	ลูกตำยหรือลูกเน่ำอยู่ในมดลูก

ง.	กำรได้รับฮอร์โมนคุมก�ำเนิดหลังกำรผสมพันธุ์	 

				หรือในระหว่ำงตั้งท้อง

2. ข้อใดผิด เก่ียวกับเกณฑ์กำรพิจำรณำว่ำ 

เกิดภำวะคลอดยำกในสุนัข 

ก.	แม่สุนัขเบ่งเกร็งช่องท้องติดต่อกันเป็นเวลำ 

				นำนกว่ำ	30	นำที	แต่ไม่พบว่ำมีลูกคลอด 

				ออกมำ

ข.	มีสิ่งคัดหลั่งที่ผิดปกติไหลออกจำกช่องคลอด	 

				เช่น	สิ่งคัดหลั่งมีกลิ่นเหม็นหรือมีเลือดปน

ค.	หลังกำรคลอดลูกตัวแรกไปแล้ว	แม่สุนัข 

				คลอดลูกตัวถัดไปห่ำงกันนำนกว่ำ	15	นำที

ง.	พบว่ำมีตัวลูกค้ำงติดอยู่ในช่องคลอด

3. เหตใุดสนัุขพนัธ์ุหน้ำสัน้ (brachycephalic) เช่น  

บูลด๊อก จึงมีควำมเสี่ยงต่อกำรคลอดยำกสูงกว่ำ

สำยพันธุ์อ่ืน

ก.	แม่มีช่องเชิงกรำนค่อนข้ำงเล็กเมื่อเทียบกับ 

				หัวลูกซึ่งมีขนำดใหญ	่		

ข.	ลกัษณะทำงกำยวิภำคของช่องเชงิกรำนท่ีแบน		 

				(ควำมยำวแนวนอนมำกกว่ำแนวตั้ง)		

ค.	แม่สุนัขมักมีอำกำรหอบและเหนื่อยง่ำยจำก

				กำรทีม่หีน้ำสัน้	ท�ำให้ทนต่อกำรเบ่งคลอดน้อย

ง.	ถูกทุกข้อ

4. ยำสลบท่ีไม่ควรใช้เนื่องจำกมีฤทธิ์กดกำร

หำยใจ และท�ำให้ลูกสัตว์มีอัตรำตำยสูง

ก.	Propofol

ข.	Thiopentone

ค.	Isoflurane

ง.	Ketamine

5. ข้อใดผิดเกี่ยวกับกำรฉีดออกซี่โตซินให้แม่

สัตว์หลังผ่ำตัดน�ำลูกออกทำงหน้ำท้อง

ก.	เพ่ือเร่งกำรเข้ำอู่ของมดลูก	

ข.	ควรฉีดเข้ำกล้ำมเนื้อมำกกว่ำฉีดเข้ำเส้นเลือด

ค.	ฉีดวันละ	1-2	ครั้ง	ติดต่อกัน	2	วันหลังผ่ำตัด

ง.	เพ่ือกระตุ้นกำรผลิตน�้ำนม
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	 ปัญหาทางต่อมลูกหมากเป็นปัญหาท่ีพบได้บ่อยในสุนัขสูงวัย	 โดยเฉพาะในสุนัขท่ียังไม่ได้ท�าหมัน 

และมีอายุเกิน	 5	 ปีข้ึนไป	 โรคท่ีพบบ่อยได้แก่	 ต่อมลูกหมากโต	 ต่อมลูกหมากอักเสบ	 ซึ่งอาจเกิดร่วมกับ 

ฝีในต่อมลูกหมาก	 ส่วนโรคที่พบได้ไม่บ่อยได้แก่	 เน้ืองอกท่ีต่อมลูกหมาก	 ถุงน�้าในต่อมลูกหมาก	 และถุงน�้า 

หรือฝีข้างต่อมลูกหมาก		อาการโดยรวมได้แก่	มีเลือดปนในน�้าปัสสาวะ		เลือดปนในน�้าอสุจิ	คุณภาพน�้าเชื้อ 

ไม่ดี	 ปัสสาวะกะปริดกะปรอย	 และท้องผูก	 	 สุนัขท่ีมีอาการถ่ายล�าบากนานๆ	 อาจท�าให้เกิดไส้เลื่อน 

ที่ฝีเย็บ	และล�าไส้ใหญ่ส่วนปลายโป่งพอง	 	การวินิจฉัยปัญหาโรคทางต่อมลูกหมากได้แก่	 	ประวัติสัตว์ป่วย	 

การตรวจเลือดและชีวเคมีในเลือด	 การท�าอัลตราซาวด์	 การตรวจเซลล์วินิจฉัยจากน�้าอสุจิ	 ร่วมกับ 

การเพาะเชื้อ	 การตรวจลักษณะน�้าปัสสาวะ	 ร่วมกับการเพาะเชื้อน�้าปัสสาวะ	 การรักษาให้ค�านึงถึง 

การรักษาร่วมกันของทั้งระบบขับถ่ายปัสสาวะ	และระบบสืบพันธุ์		การักษาต่อมลูกหมากโตได้แก่	การท�าหมัน	 

การใช้	 finasteride	 และการฝังฮอร์โมน	 GnRH	 ชนิดออกฤทธ์ินาน	 ส่วนการรักษาต่อมลูกหมากอักเสบ 

ควรใช้ยาปฏิชีวนะที่เหมาะสมและให้ระยะเวลานานร่วมกับ	finasteride	การป้องกันโรคต่อมลูกหมากท่ีดี	 

คือ	การท�าหมันสุนัขในวัยเจริญพันธุ์ในสุนัขท่ีไม่ได้ใช้เป็นพ่อพันธุ์

ค�ำส�ำคัญ : สุนัขสูงวัย, ต่อมลูกหมำกโต, ควำมผิดปกติของต่อมลูกหมำก, ต่อมลูกหมำกอักเสบ

ปัญหาในต่อมลกูหมาก: โรคทีพ่บบ่อยในสนุขัสงูวัย

บทคัดย่อ
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บทน�า
	 ปัญหาในสุนัขเพศผู้ที่อายุมาก	 ที่ยังไม่ได้ท�าหมัน

โดยเฉพาะในสุนัขที่มีอายุมากกว่า	 5	 ปี	 ข้ึนไป	 น้ัน	 

โรคในระบบสืบพันธุ์เป็นโรคที่ไม่ควรมองข้ามอาการ 

ที่เจ้าของสามารถสังเกตพบความผิดปกติในสุนัข	

ได้แก่	 ปัญหาการขับถ่ายปัสสาวะ	 เช่น	 มีเลือดปน 

มหีนองปน	 ปัสสาวะล�าบาก	 ปัสสาวะกะปรดิกะปรอย	 

มีอาการเหมือนปวดท ้องหรือปวดช ่วงท ้ายตัว 

อาการท้องผูกหรือถ ่ายล�าบากและอาจร ่วมกับ

บริเวณก้นบวม	 มีเลือดจากปลายอวัยวะเพศหรือ 

มีเลือดปนในน�้าอสุจิ	 	 	 มีปัญหาเรื่องการผสมไม่ติด		

สุนัขรู้สึกไม่สบายตัว	ไม่มีความสุข	เป็นต้น	และจาก

การตรวจร่างกายโดยการล้วงผ่านทางทวารหนักมัก

พบว่าต่อมลูกหมากโต	 สุนัขอาจแสดงอาการเจ็บ

หรือไม่ก็ได้และเมื่อตรวจโดยการท�าอัลตราซาวด์	

จะพบลักษณะปริมาตรของต่อมลูกหมากท่ีใหญ่ขึ้น	

และ	 echogenicity	 ที่อาจเปลี่ยนไปและอาจพบว่า

มีความผิดปกติของกระเพาะปัสสาวะร่วมด้วย

	 	 ต่อมลูกหมากเป็น	 accessory	 sex	 gland	 ชนิด

เดียวที่มีในสุนัขต่อมลูกหมากจะอยู่ภายในช่องท้อง 

และอยู่ตรงบริเวณส่วนปลาย	(ส่วนคอ)	ของกระเพาะ 

ปัสสาวะ	 (urinary	 bladder)	 ต่อมลูกหมากในสุนัข

ประกอบด้วย	 2	 พู	 (lobe)	 คอื	 พูข้างซ้ายและพูข้างขวา	

รูปร ่างของต่อมลูกหมากค่อนข้างเป ็นทรงกลม	 

ส่วนบน (dorsal) ของต่อมจะค่อนข้างแบนและส่วนล่าง	

(ventral)	ของต่อมจะค่อนข้างนูน	(รูปท่ี	1)	เมื่อล้วง 

ตรวจต่อมลูกหมากผ่านทางทวารหนัก	มักจะคล�า 

ได้แต่ส่วน	dorsal	part	ของต่อม	ในสุนัขบางตัวที่มี

ต่อมขนาดใหญ่มาก	 จะสามารถคล�าต่อมผ่านทาง 

หน้าท้องได้	 ขนาดของต่อมจะขึ้นอยู่กับพันธุ์สุนัข 

น�้าหนักตัวและอายุ	 	 สุนัขพันธุ์โตจะมีขนาดต่อมที่ 

ใหญ่กว ่าสุนัขพันธุ ์ เล็ก ท่ีมีน�้าหนักตัวน ้อยกว ่า										 

ต่อมลกูหมากมหีน้าทีใ่นการสร้างน�า้อสจุ	ิ(seminal	fluid) 

โดยพบว่าประมาณ	90%	 	 ของน�้าอสุจิท่ีเก็บได้จาก

สุนัขจะมาจากต่อมน้ี	ส่วนประกอบใน	seminal	fluid 

ในสุนัข	 (prostatic	 fluid)	 ดังแสดงใน	 ตารางท่ี	 1 

	 โรคของต่อมลูกหมากในสุนัขมักจะพบในสุนัขทีม ี

อายุเกิน	 5	 ปีขึ้นไป	 และมักพบในสุนัขท่ียังไม่ได้

ท�าหมัน	 โดยแบ่งโรคต่อมลูกหมากออกเป็น	 3	กลุ่ม 

ใหญ่ๆ		ได ้แก ่ 	1. 	โรคต ่อมลูกหมากโต	(benign 

	prostatic	hypertrophy,	BPH)			2.	โรคต่อมลูกหมาก 

อักเสบ	(prostatitis)	และ	3.	เน้ืองอกท่ีต่อมลูกหมาก	

(prostatic	 neoplasia)	 นอกจากน้ียังพบว่าสุนัขที่ม ี

ต่อมลกูหมากโตอาจมถุีงน�า้ในต่อมได้	(prostatic	 cyst)	

ส ่วนต่อมลูกหมากอักเสบ	 อาจพบว่ามีลักษณะ

หนองในต่อม	(prostatic	abscess)	ได้เช่นกัน			ในสุนัข 

ท่ีอายุมากพบว่าต่อมลูกหมากอักเสบ	 มักเกิดร่วม

กับต่อมลูกหมากโตเสมอ	 ต่อมลูกหมากอักเสบอาจ

พบในสุนัขท่ีอายุน้อยๆได้เช่นกันและยังอาจพบโรค 

อื่นๆ	ในต่อมลูกหมากได้แก่	paraprostatic	cyst	

และ	paraprostatic	abscess	ได	้	

1. กายวิภาคและหน้าที่ของต่อม 
ลูกหมาก

Parameters

pH

Specific gravity

Cholesterol (mg/dl)

Zinc (µg /ml)

Copper (µg /ml)

Iron (µg /ml)

Calcium (µg /ml)

Magnesium (µg /ml)

6.2 ± 0.3 (5.5-7.1)

1.018  ± 0.005 (1.008-1.028)

27.0  ± 17.0 (8.0-73.0)

62.3 ± 35.3 (10.3-120.6)

7.1 ± 4.8 (1.3-19.5)

0.7 ± 0.5 (0-1.6)

13.3 ± 20.2 (0.3-97)

16.4 ± 9.5 (3.4-40.0)

N = 43

N = 40

N = 29

N = 20

N = 20

N = 20

N = 20

N = 20

Mean  ± SD Sample size

ที่มา: Johnston, et al. 2001

ตารางที่ 1 ส่วนประกอบของน�้ำต่อมลูกหมำกในสุนัข



49Vol. 24  No. 2  April - June  2012

The Journal of Thai Veterinary Practitioners (2012)  / วารสารสัตวแพทย์ผู้ประกอบการบ�าบัดโรคสัตว์แห่งประเทศไทย (2555)   24/2, 47-59

	 การหาปริมาตรของต่อมลูกหมากน้ัน	 ควรท�าการ

โกนขนบริเวณช่วงท้ายตัวสุนัข	 สุนัขควรได้รับการ

งดน�้าและอาหารอย่างน้อย	 6-8	 ชั่วโมง	 และให้ท�า

อัลตราซาวด์หาต�าแหน่งของกระเพาะปัสสาวะก่อน	

จากน้ันจะพบต่อมลูกหมากอยู่บริเวณคอกระเพาะ

ปัสสาวะ	ควรอัลตราซาวด์ในท่า	sagittal	view	และ	

transverse	 view	 เสมอ	ปริมาตรของต่อมลูกหมาก

อาศัยสูตร	((Kamolpatana	et	al,	2000)	(รูปท่ี	2)	ดังนี้

คือ	ปรมิาตรต่อมลกูหมาก	=	[(ยาว	x	กว้าง	x	ลกึ)/2.6]	+	1.8 

								ยาว	=	วัดความยาวของต่อมจากการท�าอลัตราซาวด์ 

	 ในลักษณะ	Saggital	view	(รูปที่	2A)	

	 กว้าง=วัดความกว้างของต่อมจากการทาอลัตราซาวด์ 

	 ในลกัษณะ	Transverse	view	(รปูที	่2B)

2. การวัดขนาดของต่อมลูกหมาก
1.1 การหาปรมิาตรของต่อมลกูหมากโดยใช้อลัตราซาวด์

ภาพที่ 1 กำยวิภำคของต่อมลูกหมำกสุนัขมีลักษณะเป็น 2 พูอยู่ตรงคอกระเพำะปัสสำวะ เป็นภำพทำงส่วนล่ำง  

    (Ventral) ของต่อมลูกหมำก ซึ่งจะมีลักษณะนูน

	 โดยทั่วไปการเรียนรู้เรื่องต่อมลูกหมากจ�าเป็นที่จะ

ต้องเข้าใจเก่ียวกับการวัดขนาดของต่อม	 รวมท้ัง

เรียนรู ้ว่าเน้ือเย่ือภายในต่อมเป็นอย่างไรในสภาพ

ปกติและมกีารเปลีย่นแปลงไปอย่างไร			เมือ่มคีวามผดิ 

ปกตเิกิดขึน้	 โดยเฉพาะจากการตรวจทางอลัตราซาวด์	

การตรวจโดยอัลตราซาวด์จะให้ประโยชน์ได้ดีกว่า	

การเอ็กซเรย์	 เน่ืองจากการตรวจโดยอัลตราซาวด ์

จะวัดปริมาตรของต่อมและได้เห็นถึงลักษณะภายใน

ของต่อม	 เช่น	 ต่อมที่ปกติจะเป็น	 homogeneous	

echogenicity	 ถ้าเป็นถุงน�้าหรือหนอง	 มักเห็นเป็น

ลักษณะ	 hypoechogenicity	 หรือ	 anechogenicity	 

ถ้าเป็นเน้ืองอกในต่อม	มกัเหน็เป็น	 hyperechogenicity	 

ส่วนการเอ็กซเรย์จะได้แต่ขนาดต่อมในภาพ	 2	 มิติ	

โดยได้แต่วัดเส้นผ่านศูนย์กลางของต่อมลูกหมาก 

ว่าต่อมมขีนาดใหญ่ข้ึนหรอืไม่	 แต่จะไม่สามารถรูว่้าเนือ้ 

ภายในต่อมเป็นอย่างไร	 	 	 	 	

	 เนื่องจากต่อมลูกหมากเป็นอวัยวะที่อยู่บริเวณคอ 

ของกระเพาะปัสสาวะ	 (neck	of	bladder)	และมีท่อ

ปัสสาวะ	 ซึ่งเป็นที่ล�าเลียงทั้งน�้้าปัสสาวะและน�้าอสุจิ

ผ่านตรงกลางของต่อม	 (prostatic	 urethra)	 เมื่อมี

ความผิดปกติเกิดขึ้นกับต่อมลูกหมากแล้วมักจะส่ง

ผลมายังกระเพาะปัสสาวะและท่อปัสสาวะท�าให้

สุนัขมักแสดงความผิดปกติทางระบบสืบพันธุ์ร่วมกับ

ระบบขับถ่ายปัสสาวะได้ในทางกลับกัน	 เมื่อสุนัขมี

ความผิดปกติที่กระเพาะปัสสาวะ	 เช่น	 กระเพาะ

ปัสสาวะอกัเสบ	โดยเฉพาะการอกัเสบแบบเรือ้รงั	มกัท�า 

ให้เกิดต่อมลูกหมากอักเสบร่วมด้วยเสมอ	 ดังนั้นใน

การรักษาต่อมลูกหมากจ�าเป็นท่ีจะต้องรักษาระบบ

อื่นๆ	โดยเฉพาะทางเดินปัสสาวะควบคู่กันไป



50

Review article

Vol. 24  No. 2  April - June  2012

	 	 	 	 ลึก=วัดความลึกหรือหนาของต่อมจากการท�า 

	 			อลัตราซาวด์ใน	ลักษณะ Transverseview 

		 			(รูปที่	2B)

	 ถ้าอัลตราซาวด์พบว่ามีการวัดความยาวของท้ังพู

ซ้ายและขวา	 ให้หาค่าเฉลี่ยของความยาวในท�านอง

เดียวกันในภาพตัดขวางถ้ามี	2	ภาพ	(ตะแคงทางซ้าย

และขวา)	ให้หาค่าเฉลี่ยของความกว้าง	ความลึกของ

ต่อมลูกหมาก	 ขนาดของต่อมลูกหมากปกติในสุนัข

ขนาดกลาง	 (น�้าหนักประมาณไม่เกิน	 20	 กิโลกรัม)	 

ไม่ควรมีปริมาตรเกิน	10	มิลลิลิตร	

ภาพที่ 2 ต่อมลูกหมำกจำกกำรตรวจโดยอัลตรำซำวด์ ในท่ำ saggital view (A) เส้นขำวคือควำมยำวของต่อม (L)  

    และในท่ำ transverse view (B) เส้นขำวคือควำมกว้ำง (W) ส่วนเส้นสีดำคือควำมลึก (D)โดยวัดรวมทั้งสองพู A B

	 สนุขัควรได้รบัการถ่ายภาพรงัสบีรเิวณด้านข้างช่องท้อง 

ถ้าไม่เหน็ต่อมลูกหมากทีช่ดัเจน	 อาจต้องฉดีสใีนเทคนคิ 

ทีเ่รยีกว่า	retrograde	urethrocystography	และถ่ายภาพ 

รังสีอีกครั้งหนึ่ง	 (รูปที่	 3)	 จากนั้นท�าการวัดขนาด 

ดังน้ีคือ	กว้าง=วัดความกว้างของต่อมจากการท�า 

อัลตราซาวด์ในลักษณะ	Transverse	view	(รูปที่	2B) 

   

1.2 การวดัขนาดของต่อมลกูหมากจากเส้นผ่านศนูย์กลาง  

      โดยใช้เอ็กซเรย์

						เส้นที่หนึ่ง		ให้ลากเส้นเชื่อมจาก	Pubis	and		

	 										Sacral	promontory	distance	(DSPP) 

      

			ถ้าเส้นทีส่องพบว่ามขีนาดยาวกว่า	70%	ของเส้นแรก 

ให้ถือว่าต่อมลกูหมากมขีนาดใหญ่กว่าปกต	ิแต่คงต้องหา 

สาเหตุว่าต่อมที่มีขนาดใหญ่ขึ้นเกิดจากสาเหตุใด 

แต ่ ในทางปฏิบั ติ สุ นั ขที่ แสดงอาการผิดปกต ิ

อาจพบว่าความยาวของเส้นผ่านศูนย์กลางอาจจะ

ประมาณ	50%	ของเส้น	DSPP	ก็ได้

						เส้นที่สอง			ให้ลากเส้นผ่านศูนย์กลางของต่อม 

	 											ลกูหมากให้ขนานกับเส้นแรก	(DSPP)
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ภาพที่ 3 ต่อมลูกหมำกจำกภำพถ่ำยรังสี ภำยหลังกำรฉีดสี ด้วยเทคนิค retrograde urethrocystography เส้นที่ 1 คือ 

DSPP และ เส้นที่ 2 คือ DSPP ลูกศรสีขำวแสดงขอบเขตด้ำนหน้ำของต่อมลูกหมำก

3.1. โรคต่อมลกูหมากโต (Benign Prostatic Hypertrophy 

or Hyperplasia: BPH)

	 การคล�าขนาดต่อมลูกหมากผ่านทางทวารหนักน้ี

เป็นการตรวจเบื้องต้นอย่างคร่าวๆ	 เท่านั้น	 เนื่องจาก

จะคล�าได้เฉพาะส่วนด้านบนของต่อมเท่านั้น	(dorsal	

part	of	prostate)	ในสนัุขท่ีมขีนาดกลางหรอืขนาดใหญ่	

ต่อมอาจจะไม่ได้อยู่ในบริเวณเชิงกรานแต่อยู่ลึกไป

ทางช่องท้อง	ถ้าไม่สามารถคล�าถึงตัวต่อมได้	ให้ใช้มือ

ซ้ายดันบริเวณด้านท้ายของช่องท้องขึ้น	 เพื่อช่วยดัน 

ต่อมให้มากระทบกับมือท่ีคล�าผ่านทางล�าไส้ใหญ่

ส่วนปลาย	 	 	 	 	  

	 	 ลักษณะต่อมลูกหมากปกติหรือในสุนัขที่อายุน้อย

จะมีขนาดเล็กมาก	ผิวเรียบ	และอาจคล�าพบพู	2	ข้าง 

ลักษณะแบนๆ	ได้อย่างชัดเจน	 (เนื่องจากคล�าได้

เฉพาะส่วนบนของต่อม)	ในขณะที่คล�าต่อมโดยทั่วไป

	 เป็นโรคทีเ่กิดขึน้เองตามธรรมชาต	ิ เมือ่สนุขัอายุมากข้ึน	

ในสุนัขท่ีท�าหมันแล้วต่อมลูกหมากจะฝ่อไปและ 

จะไม่พบว่าเป็นโรคนี้	 สุนัขที่อายุเกิน	 5	 ปีขึ้นไป	 ที่ยัง

ไม่ได้ท�าหมันพบว่าอย่างน้อย	 80%	 ของสุนัขวัยนี้

จะเป็นโรคนี้	 โดยสุนัขอาจแสดงอาการผิดปกติมาก

น้อยแตกต่างกัน	 เจ้าของที่ไม่ได้เลี้ยงใกล้ชิดกับสุนัข	 

อาจไม่ได้สังเกตว่าสุนัขเริ่มเป็นโรคนี้ก็ได้	 	  

1.3 การวดัขนาดต่อมโดยการล้วงคล�าผ่านทางทวาร 

(Rectal palpation)
สุนัขจะไม่แสดงอาการเจ็บป่วย	อย่างไรก็ตามถ้าสุนัข

แสดงอาการขัดขืน	 ควรแยกให้ออกว่าสุนัขแสดง

อาการเจ็บที่ต่อมลูกหมาก	 ในขณะที่ถูกคล�าหรือกด

หรือเป็นเพราะสุนัขไม่ชอบให้ถูกล้วงทางทวาร

3. โรคของต่อมลูกหมาก
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 อาการ	 อาการในสุนัขที่พบได้คือ	 มีเลือดหยดจาก

ปลายอวัยวะเพศผู้	 มีเลือดปนในน�้้าอสุจิหรือมีเลือด

ปนอยู่ในน�้้าปัสสาวะ	 โดยเฉพาะสุนัขเพศผู้ที่เป็นโรค

นี้อยู่ใกล้กับสุนัขเพศเมียที่เป็นสัด	 จะพบอาการเลือด

ออกจากปลายอวัยวะเพศชดัเจนขึน้	และอาการท้องผกู 

ในสุนัขที่พบว่ามีอาการท้องผูกนานๆ	 อาจเป็นสาเหตุ 

โน้มน�าให้เกิดไส้เลือ่นทีก้่น	(Perineal	hernia)	ได้	ดังน้ัน 

ในสุนัขที่อายุมากๆ	 ที่ยังไม่ได้ท�าหมัน	 และพบว่ามี

ปัญหาของ	 Perineal	 hernia	 แนะน�าให้มีการตรวจ

ต่อมลูกหมากเสมอ	 โดยเฉพาะก่อนการท�าหมัน	

และในขณะที่ผ่าตัดแก้ไขไส้เลื่อนที่ก้นในสุนัขอายุ

มากที่ยังไม่ได้ท�าหมันนั้นไม่จ�าเป็นที่จะต้องท�าหมัน

ร่วมด้วยเสมอ	 ยกเว้นว่ามีการตรวจอาการร่วมกับ 

การท�าอัลตราซาวด์แล้วว่าสุนัขเป็นแค่ต่อมลูกหมาก 

โตและไม่มกีารอกัเสบเป็นหนองอยู่ในต่อม		จงึแนะน�า 

ให้ท�าหมันควบคู่ไปด้วย	 	 	 	  

 พยาธิก�าเนิด	 โดยปกติแล้วต่อมลูกหมากในสุนัข

เพศผู้จะมีการเจริญเติบโตและพัฒนาตั้งแต่เกิด

จนถึงอายุประมาณ	 2	 ปี	 ต่อมลูกหมากจะหยุด 

การเจริญเติบโต	การพัฒนาของต่อมลูกหมากน้ีจะ

อาศัยฮอร์โมน	 dihydrotestosterone	 (DHT)	 โดยที่	

DHT	 สังเคราะห์มาจากฮอร์โมน	 testosterone	 โดย 

เอ็นไซม์	5œ ὰ	reductase	ที่อยู่ในต่อมลูกหมาก	เมื่อสุนัข 

อายุมากขึ้นคืออายุเกิน	 5	 ปีขึ้นไป	 ที่ยังไม่ได้ท�าหมัน	

จะพบว่าต่อมลูกหมากจะมีขนาดใหญ่ขึ้นเรื่อยๆ	 โดย

เกิดจากฮอร์โมน	 DHT	 ซึ่งเป็นฮอร์โมนหลักที่ท�าให้

เกิดต่อมลกูหมากโต	นอกจากน้ียังมฮีอร์โมน	intraprostatic	

estrogen	และ	growth	factors	อื่นๆ	ที่ร่วมกันท�าให้

เกิดต่อมลูกหมากที่โตข้ึนและสุนัขบางตัวอาจท�าให้

เกิดถุงน�้าที่ต่อมลูกหมาก	 (prostatic	 cyst)	 ร่วมด้วย	

ซึ่งผู้เชี่ยวชาญบางท่านก็แยกความผิดปกตินี้ออกมา

เป็นอีกโรคหนึ่ง

การวินิจฉัย    

				1.	การล้วงตรวจ	ในสุนัขที่เป็นโรคนี้เมื่อถูกล้วงตรวจ 

ผ่านทางทวารหนักสุนัขจะไม่แสดงอาการเจ็บสุนัขท่ี 

เป็นโรคนี้พบว่า	 ต่อมมีขนาดใหญ่มากและคล�า	 2	 พู	 

ของต ่อมได ้ชัดเจนผิวต ่อมมักจะเรียบโรคต่อม 

ลูกหมากโตที่เป็นนานๆ	 โดยไม่ได้รับการรักษาจะมี

โอกาสสงูมากท�าให้เกิดถุงน�า้ในต่อม	 (prostatic	 cyst)	

หรอืเกดิต่อมลกูหมากอกัเสบร่วมกับตดิเชือ้	(prostatitis) 

ได้ในสุนัขท่ีมีถุงน�้าที่ต่อมลูกหมากในพูข้างใดข้าง

หน่ึง	อาจท�าให้ต่อมลกูหมาก	2	ข้างมขีนาดไม่เท่ากันได้ 

																					2	.	การตรวจเลือด		ควรตรวจเลือดทุกครั้งเพ่ือวินิจฉัย 

แยกโรคต่อมลูกหมากโตออกจากต่อมลูกหมาก

อักเสบ	 โดยพบว่าสุนัขที่เป็นโรคต่อมลูกหมากโต	 ค่า

เลือด	 (Complete	 blood	 count)	 จะอยู่ในเกณฑ์ปกติ 

					3.	การตรวจน�้าอสุจิ	สุนัขที่เป็นโรคต่อมลูกหมากโต		 

มักพบว่ามีเลือดปนออกกับน�้าอสุจิ	โดยอาจมีมีเลือด 

ออกมาตลอดของการหล่ังอสุจิหรือมีเลือดออกมา

เฉพาะในส่วนสุดท้าย	 (ส่วนที่	 3)	 ที่เป็นน�้้าจากต่อม

ลูกหมาก	(prostatic	fluid)	ก็ได้	โดยปกติโรคต่อม

ลูกหมากโตมักไม่ค่อยมีผลเสียต่อคุณภาพของน�้้า

อสุจิ	 ยกเว้นในสุนัขบางตัวที่มีเลือดออกมากๆ	 ซึ่งมัก

พบว่าเม็ดเลือดแดงท่ีออกมาในปริมาณมากอาจขัด

ขวางการว่ายของอสุจิ	 โดยสังเกตจากการตรวจภาย

ใต้กล้องจุลทรรศน์	 	 	 	  

					4.	การตรวจเซลล์วินิจฉัย	โดยการส่งตัวอย่างน�้้า 

อสจุ	ิเพ่ือตรวจเซลล์ผดิปกตต่ิาง 	ๆโดยพบว่าสนุขัท่ี	เป็นแค่ 

ต่อมลูกหมากโตจะไม่พบเซลล์อักเสบ	(inflammatory	 

cells)	แต่จะพบเซลล์ท่ีมีลักษณะ	squamous	cell	 

metaplasia	 	 	  

	 5.	 การเพาะเชื้อ	 เนื่องจากการรีดน�้าเชื้ออาจมีการ 

ปนเป้ือนของแบคทีเรียจากปลายหนังหุ้มอวัยวะเพศ

หรือปลายท่อปัสสาวะ	 (normal	 flora)	 ได้	ดังน้ัน 

เมือ่ส่งตวัอย่างน�า้อสจุเิพาะเชือ้	 aerobic	 bacteria	 น้ัน

แนะน�าให้ท�า	 Colony	 forming	 unit/ml	 (CFM/ml) 

โดยปกต	ิสนุขัท่ีเป็นโรคต่อมลกูหมากโตมกัพบแบคทีเรยี 

ที่น้อยกว่า	10,000	CFM/ml	หรือไม่พบเชื้อแบคทีเรีย 

เลยร่วมกับไม่พบ inflammatory cells จากการตรวจ	 

เซลล์วินิจฉัย	 	 	 	 	
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	 	 6.	 การท�าอัลตร้าซาวด์	 การทาอัลตร้าซาวด์ม ี

ประโยชน์อย่างมากในการวินิจฉัยโรคว่าเป็นโรคต่อม 

ลูกหมากชนิดใดและควรวัดขนาดของต่อมด้วยเสมอ	

วัดความยาวในรูป	 sagital	 view	 และวัดความกว้าง

และความลึกในรูป	 Transverse	 view	 (โดยอาจวัด

รวมทั้ง	 2	 พู	 หรือวัดแยกทีละพูก็ได้)	 ลักษณะเนื้อใน

ต่อมลูกหมากโตมักพบว่าเป็น	 homogeneous	 

echogenicity		ถ้าภายในต่อมมีถุงน�้าอยู่ภายในจะพบ

ลักษณะ	 anechogenicity	 หรือ	 hypoechogenicity	 

โดยมีขอบเขตของถุงน้าที่ชัดเจนปรากฎอยู่						  

								7.	การเอ็กซเรย์								ควรถ่ายเอ็กซเรย์ในท่า		lateral	 

view	 ในสุนัขบางตัวถ้าไม่เห็นขนาดหรือรูปร่าง 

ของต่อมลูกหมากจากการถ่ายเอ็กซเรย์ธรรมดา	 

อาจใช้เทคนิค	retrograde	urethrocystogrphy 

ร่วมด้วยในสุนัขที่มีอาการของต่อมลูกหมากโต	อาจมี

ขนาดของเส้นผ่านศูนย์กลางเทียบกับเส้น	 DSPP	 ได้

เพียงแค่	50%	ได้

การรักษา แนวทางการรักษาต่อมลูกหมากโต 

ท�าได้ 3 วิธี คือ

	 	 1.การท�าหมัน	 การท�าหมันเป ็นการรักษาท่ี 

ถาวรและดีที่สุด	โดยที่ต่อมลูกหมากจะเกิดการฝ่อลีบ	 

(atrophy)	ไปภายหลังการท�าหมัน	ในเวลา	1-2	เดือน 

แต่ถ้าต่อมนัน้เกิด	BPH	ร่วมกับ	prostatitis	โดยเฉพาะม ี

หนองร่วมด้วย	 (prostatitis	 with	 abscess)	 ควรให้ 

การรักษา	prostatitis	ให้หายขาดก่อนการท�าหมัน	  

				2.	การรักษาทางยา	ในรายที่เจ้าของสุนัขไม่อยาก

ท�าหมันสุนัขหรือเป็นสุนัขพ่อพันธุ์	อาจเลือกการรักษา 

ทางยา	 โดยใช้ยา	 Finasteride	 (Proscar	 TM)	

ขนาด	0.1-0.5	mg/kg	(1	เม็ด	=	5	mg	/	50	kg)	กิน 

วันละ	1	ครั้งนาน	ติดต่อกัน	1-4	เดือน	โดยยาจะออก

ฤทธิ์กดเอ็นไซม์	5	ὰ	reductase	ท�าให้ฮอร์โมน	DHT	 
ลดลงและท�าให้ต่อมลูกหมากเกิด	 atrophy	 ไป 

การรักษาทางยาเป ็นการรักษาชั่วคราวเท ่าน้ัน 

เมื่อหยุดให้ยาต่อมลูกหมากมีโอกาสโตข้ึนมาได้อีก	

ในกรณีท่ีคนป้อนยาสุนัขเป็นผู้หญิงที่ก�าลังต้ังครรภ์

โดยเฉพาะเด็กในครรภ์เป็นเด็กผู้ชายแนะน�าให้ใส่

ถุงมือทุกคร้ังท่ีป้อนยาตัวน้ี	เน่ืองจากเกรงว่าถ้าแม่

สัมผัสยาโดยที่ไม่ได้ใส่ถุงมือทุกวัน	 อาจมีการดูดซึม

ของตัวยาผ่านผิวหนังและมีผลกดการสร้างฮอร์โมน	

DHT	 ของเด็กในท้อง	 ท�าให้เด็กอาจมีความผิดปกติ

ของการเจริญของถุงหุ้มอัณฑะ	อวัยวะเพศหรือต่อม

ลูกหมากได้	ดังนั้นการให้ยาตัวนี้แก่เจ้าของสุนัขควรมี

การซักถามทุกครั้งว่าใครเป็นคนป้อนยา	ถ้าเป็นผู้ชาย 

หรือผู ้หญิงท่ีไม่ได้ตั้งครรภ์ไม่จ�าเป็นท่ีจะต้องใส่

ถุงมอื	 	 	 	 	 	  

    3.การฝังฮอร์โมนในกลุม่	GnRH	agonist	(Desolerin)	 

โดยมี	 2	 ขนาดได้แก่	 ชนิดท่ีออกฤทธ์ิได้	 6	 เดือน 

และ	 12	 เดือน	 การฝังฮอร์โมนในระยะยาวท�าให้ลด 

การสร้าง	 testosterone	 และท�าให้อัณฑะฝ่อและท�า 

ให้ต่อมลูกหมากลดขนาดตามไปด้วย	 อย่างไรกต็าม 

การฝังฮอร์โมนเป็นการรกัษาแบบชัว่คราว	เช่นกัน

3.2 ต่อมลูกหมากอักเสบติดเชื้อ  
(Prostatitis)
	 การอักเสบและติดเชื้อของต่อมลูกหมากส่วนใหญ่

จะเกิดจากแบคทีเรียท่ีมีอยู่ตามธรรมชาติท่ีบริเวณ

ปลายหนังหุ้มลึงค์	หรือปลายท่อเปิดปัสสาวะ	การเกิด 

ต่อมลูกหมากโตมักเป็นสาเหตุโน้มน�าท่ีท�าให้เกิด

ต่อมลูกหมากอักเสบติดเชื้อได้เสมอ	 การอักเสบของ

ต่อมลูกหมาก	 อาจเป็นแบบเฉียบพลันหรือเป็นแบบ

เรื้อรังก็ได้	 และเนื่องจากกายวิภาคของต่อมลูกหมาก

ท่ีอยู่ตรงคอของกระเพาะปัสสาวะและมีท่อปัสสาวะ

อยู่ตรงกลาง	 ดังน้ันเมื่อมีการอักเสบและติดเชื้อ

ที่ต่อมลูกหมาก จึงอาจเหนี่ยวน�าให้เกิดการอักเสบ

ของกระเพาะปัสสาวะได้ในท�านองเดียวกันเมื่อมีการ

อักเสบของกระเพาะปัสสาวะ	 ก็อาจท�าให้เกิดการ

อักเสบของต่อมลูกหมากได้เช่นเดียวกัน	 ผลของการ

เพาะเชือ้แบคทเีรยีจากน�้า้อสจุ	ิ (หรอืน�า้ต่อมลกูหมาก)	

เมื่อมีการอักเสบเปรียบเทียบกับน�้้าปัสสาวะมักได้

เชื้อแบคทีเรียชนิดเดียวกันและมีแนวโน้มจะพบเชื้อ
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จากต่อมลูกหมาก	(CFU/ml)	ในปริมาณที่สูงกว่าจาก

น�้าปัสสาวะ

อาการ

การวินิจฉัย

	 ต่อมลูกหมากอักเสบแบบเฉียบพลัน	 ในสุนัขที่เป็น

แบบเฉียบพลันจะพบว่าสุนัขจะแสดงอาการป่วย

อย่างชัดเจน	ไข้สูงมาก	ซึม	เบื่ออาหาร	อาจเดินขาหลัง

เกร็งๆและจะไม่ยอมให้รีดน�้าเชื้อสุจิ	 เมื่อคล�าต่อม 

ลูกหมากทางทวารหนักสุนัขจะแสดงอาการปวด

อย่างมาก	 	 	 	 	  

	 ต่อมลูกหมากอักเสบแบบเรื้อรัง	 ในรายที่สุนัขเป็น

แบบเรื้อรังจะไม่แสดงอาการป่วยอย่างชัดเจนให้เห็น	

อาจพบเพียงอาการทางระบบขับถ่ายปัสสาวะ	 ซึ่งจะ

แสดงอาการเป็นๆหายๆ		เช่น	ปัสสาวะขดั	หรอื	เลอืดปน

ปัสสาวะ	หรือกระเพาะปัสสาวะอักเสบ	ต่อมลูกหมาก 

อักเสบในสุนัขบางตัวอาจพบมีถุงหนองภายในต่อม

ได้	 (prostatitis	 with	 abscess)	 ซึ่งผู้เชี่ยวชาญบาง

ท่านจะแยกโรคนี้ออกมาเป็นอีกโรคหนึ่ง	และอาจพบ 

ร่วมกับ	perineal	hernia	ถ้าเกิดจากสุนัขมีขนาดต่อม

ที่โตมาก	จนกดเบียดล�าไส้ใหญ่	และท�าให้สุนัขมีการ

เบ่งถ่ายอุจจาระนานๆ	จนท�าให้เกิดไส้เลื่อน	และอาจ

ท�าให้เกิดกระพุ้งท่ีล�าไส้ใหญ่	(intestinal	diverticulum)	

ร่วมด้วยได้

	 1.	การล้วงตรวจต่อมลูกหมากผ่านทางทวาร	มักพบ 

ว่าสุนัขจะแสดงอาการเจ็บปวดขณะท่ีล้วงตรวจ

โดยเฉพาะในสุนัขท่ีเป็นต่อมลูกหมากอักเสบแบบ

เฉียบพลัน	 ส่วนสุนัขที่เป็นต่อมลูกหมากอักเสบแบบ

เรื้อรัง	 ในขณะที่ล้วงตรวจสุนัขอาจแสดงอาการเจ็บ

หรือไม่เจ็บก็ได้	ผิวต่อมลูกหมากมักเรียบและต่อมมัก

มีขนาดใหญ่ขึ้น	 ในกรณีที่มีถุงหนองขนาดใหญ่	 อาจ

ท�าให้มีขนาดพู	2	ข้างไม่สมมาตรกันได้	 	  

		2.	การตรวจเลือด	สุนัขที่สงสัยว่าเป็นต่อมลูกหมาก

อกัเสบแนะน�าให้ท�าการตรวจเลอืด	 เพ่ือประเมนิสภาพ	

การติดเชื้อและสภาพความสมบูรณ์ของร่างกาย	 

ในสุนัขที่เป็นต่อมลูกหมากอักเสบแบบเฉียบพลัน 

มักพบว่าสุนัขจะมีค ่าเม็ดเลือดขาวสูงกว ่าปกต	ิ 

(leukocytosis)	 ส่วนในสนัุขท่ีเป็นต่อมลกูหมากอกัเสบ 

แบบเรื้อรังอาจมีค่าเลือดปกติหรือค่าเม็ดเลือดขาวที่

สูงมากกว่าปกติก็ได้	 	 	 	  

	 	 	3.	การตรวจน�้าอสุจิ	สุนัขท่ีเป็นโรคต่อมลูกหมาก 

อกัเสบ	มักพบว่าคุณภาพน�้าเชื้ออาจไม่ดีและพบเซลล์

อักเสบและแบคทีเรียในน�้้าอสุจิ	 	 	  

																	4.	การเพาะเชื้อ	ควรเก็บตัวอย่างน�้าอสุจิหรือน�้า 

ต่อมลูกหมากส่งเพาะเชื้อเสมอและท�าคู่กับการนับ

จ�านวนเชื้อแบคทีเรีย	พร้อมท�า	drug	sensitivity	test	

ก่อนการรักษา	โดยมีวิธีการเก็บตัวอย่างมี	3	วิธีดังนี้

						4.1	จากการรีดน�้าเชื้ออสุจิ	ในการส่งตัวอย่างเพ่ือ 

เพาะเชื้อ	aerobic	bacteria	แนะน�าให้ท�าการนับ 

จ�านวนเชื้อ	(quantitative)	ด้วย	โดยผลท่ีได้จะเป็น	 

Colony	forming	unit/ml	(CFU/ml)	ท้ังน้ีเพ่ือแยก 

การปนเป้ือนของแบคทีเรยีกับการตดิเชือ้โดยการตดิเชือ้ 

มักมีปริมาณแบคทีเรีย	มากกว่า	10,000	CFU/ml	

ปริมาณเชื้อท่ีพบจะใช้ประเมินผลการรักษาได้ใน

แต่ละคร้ังท่ีมาติดตามการรักษา						

					4.2	จากการนวดต่อมลกูหมาก	(Prostatic	massage) 

วิธีนี้ เหมาะส�าหรับต่อมท่ีอยู ่ทางส่วนท้ายล�าตัว

และสามารถคล�าต่อมได้ทางทวารหนักเท่านั้น	 โดย

การสอดท่อปัสสาวะเข ้าไปในกระเพาะปัสสาวะ	 

และดูดน�้าปัสสาวะออกให้หมดจากนั้นท�าการล้าง 

กระเพาะปัสสาวะด้วยน�้าเกลือ	 (normal	 saline) 

แล ้วให ้หมออีกท ่านสอดน้ิวไปทางทวารหนัก 

เพ่ือคล�าต่อมลูกหมาก	จากน้ันค่อยๆ	ถอยท่อออก	 

เ พ่ือให ้ปลายท่ออยู ่ในต�าแหน่งตรงกลางต ่ อม	 

ท�าการ	 flush	 ล้างต่อมลูกหมากแล้วดูดน้าท่ีล้าง

ออกมาเป็นตัวอย่างก่อนการนวด	(pre	massage	 

fluid)	หลังจากนั้น	ใช้น้ิวชี้คลึงต่อมให้ท่ัว	แล้วใช้

น�้้าเกลือ	 flush	ล้างอีกคร้ัง	ดูดน�้าท่ีล้างออก	เป ็น

ตัวอย ่างหลังการนวด	 (post 	 massage)	 น�้า

ตัวอย่างท้ังสองส่งเพาะเชื้อ	โดยอาจแยกตัวอย่าง 

ส่งหรือรวมตัวอย่างส่งก็ได้
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การรักษา

					4.3	จากการเจาะดูดจากต่อมลูกหมาก	(Prostatic	

aspiration)	 โดยการเจาะของเหลวที่มีลักษณะ

เป็นถุงขนาดใหญ่	 (อาจเป็นลักษณะคล้ายหนองหรือ

ถุงน�้า)	 โดยตรงโดยอาศัยอัลตราซาวด์เป็นตัวก�าหนด

ต�าแหน่ง	สุนัขบางตัวอาจต้องท�าการวางยาซึม	เพื่อให้	 

อยู่อย่างสงบขณะที่ได้รับการเจาะดูดของเหลวออก

	 เน้ืองอกท่ีต่อมลูกหมากเป็นเน้ืองอกท่ีพบในสุนัข

มากกว่าในสัตว์เลี้ยงลูกด้วยน�้านมอื่นๆ	ส่วนใหญ่เป็น 

มะเรง็	 ในสนุขัคาดว่าฮอร์โมนเพศไม่น่าจะเป็นสาเหตหุลกั 

ของการเกิดเนื้องอกที่ต่อมลูกหมาก	ในสุนัขที่ท�าหมัน				

แล้วพบว่าจะมีโอกาสเกิด	 prostatic	 neoplasia	

มากกว่าสุนัขที่ยังไม่ได้ท�าหมัน	 ถึง	 2	 เท่า	 เนื้องอกที่

ตรวจพบมักเป็น	 adenocarcinoma	 อย่างไรก็ตาม

โอกาสเกิดเนื้องอกที่ต่อมลูกหมากมีไม่สูงมาก	  

    อาการ	สุนัขมักมีอาการปัสสาวะล�าบาก	อุจจาระ

ล�าบาก	 ซูบผอม	 โทรม	 ขาหลังอ่อนแรง	 ขาหลังเกร็ง	

น�้าหนักตัวลดลงอย่างรวดเร็ว	 สุนัขแสดงอาการปวด

โดยเฉพาะในส่วนท้ายล�าตัว	สุนัขมักแสดงอาการเจ็บ

ขณะที่ล้วงตรวจทางทวาร	 มะเร็งที่มีการแพร่กระจาย

ไปยังอวัยวะอื่น	จะแสดงอาการของระบบนั้นร่วมด้วย	 

ในรายที่สุนัขสงสัยว่าเกิด	 prostatic	 neoplasia	 ให้

	 	 การรกัษาทางยา	 การเลอืกใช้ยาปฏิชวีนะในการรกัษา 

วิธีทีด่ทีีส่ดุคอื			การให้ยาตามผล	drug	sensitivity	test 

จากการเพาะเชื้อแบคทีเรีย	 จากตัวอย่างน�้าเชื้ออสุจิ	

(หรือน�้าต่อมลูกหมาก)	หรือจากน�้าปัสสาวะ	แต่ใน 

รายที่ไม ่อาจเพาะเชื้อได้นั้น	 มียาปฏิชีวนะอยู	่ 

4	 กลุ ่ม	 ที่ให้ผลในการรักษาที่ดี	 คือ	 ยากลุ ่ม	 

	 	 	 5.	การตรวจเซลล์วินจิฉยั	 โดยการส่งตวัอย่างน�า้อสจุิ	

จากการเก็บในแบบ	 3	 วิธีที่กล่าวมาข้างต้น	 เพ่ือ

ตรวจเซลล์ผิดปกติ	 โดยพบว่าสุนัขที่เป็นแค่ต่อมลกู

หมากอกัเสบจะพบเซลล์อกัเสบ	 (inflammatory	 cells) 

โดยปริมาณท่ีพบเซลล์มากน้อยแตกต่างกันไป	 

ในกรณีท่ีเพาะเชือ้แล้วได้น้อยกว่า	10,000	CFU/ml	แต่

พบเซลล์อักเสบให้ถือว่าสุนัขมีต่อมลูกหมากอักเสบ	

ปริมาณเซลล์อักเสบที่ได้	 จะใช้ติดตามผลการรักษา

ได้โดยพบว่าเซลล์อักเสบจะลดน้อยลงเรื่อยๆ	  

					6.	การท�าอลัตราซาวด์	สนุขัควรได้รบัการท�าอลัตราซาวด์	 

เพ่ือวัดขนาดของต่อมและขนาดของถุงหนอง							(abscess)	 

โดยพบว่าลกัษณะหนองจะเห็นเป็น	hypoechogenicity	 

หรอื	anechogenicity	โดยทีไ่ม่มขีอบเขตท่ีแน่นอนซึง่จะ 

แตกต่างจากถุงน�้า	 ซึ่งมักเห็นเป็น	 anechogenicity	 

และมขีอบเขตท่ีชดัเจนกว่า	อาจเห็นเป็นถุงกลม 	ๆหรอืรีๆ

	 	 7.	 การเอ็กซเรย์	 ควรถ่ายเอ็กซเรย์ในท่า	 lateral	

view	 ในสุนัขบางตัวถ้าไม่เห็นขนาดหรือรูปร่างของ

ต่อมลูกหมากจากการถ่ายเอ็กซเรย์ธรรมดา	 อาจใช้

เทคนิค	 urethrocystography	 ร่วมด้วย	 ในสุนัขที่มี

อาการของต่อมลูกหมากอักเสบ	 อาจมีขนาดของเส้น

ผ่านศูนย์กลางเทียบกับเส้น	DSPP	ได้แค่	50	%

3.3 เนื้องอกที่ต่อมลูกหมาก (Prostatic neoplsia) 

1.	Quinolone		(เช่น	Enrofloxacin	Norfloxacin	 

Ciprofloxacin	และ	Marbofloxacin)	2.	Sulfa-trime 

thoprim	 3.	 Amoxycillin-Clavulinic	 acid	 และ	 4.	

Doxycycline	 	 	 	 	  

				สนุขัควรได้รบัยาปฏิชวีนะนานอย่างน้อย	3-4	สปัดาห์	 

ในแต่ละครั้งของการรรักษาแล้วนัดมาตรวจซ�้าเพ่ือ

ติดตามผลการรักษา	 โดยเฉพาะการเพาะเชื้อ	 (เพื่อที่

จะสามารถเลือกยาปฏิชีวนะตามผลเพาะเชื้อส�าหรับ

การรกัษาครัง้ต่อไป)	 การตรวจเซลล์วินจิฉยัและการตรวจ	

ทางอัลตราซาวด์	 การติดตามผลการรักษานั้นเมื่อ

ไม่พบหนองและการติดเชื้อ	 จึงแนะน�าให้ท�าหมัน	

ในสุนัขบางตัวอาจให้	 finasteride	 ควบคู่ไปด้วยใน

ช่วง	2-4	สัปดาห์	แรกเพื่อลดขนาดของต่อม	นอกจาก

นี้	สุนัขอาจได้รับยาอื่นๆ	ตามอาการร่วมด้วย	  

						การรักษาโดยการศัลยกรรม	ในรายที่ไม่ตอบสนอง 

ต่อการรักษาทางยาหรือมีหนองขนาดใหญ่อยู่ใน

ต่อมแนะน�าให้รักษาทางศัลยกรรม	 โดยมักใช้เทคนิค	

Omentalization
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ตรวจวินิจฉัยระบบอื่นร่วมด้วยเสมอ	 เช่น	 การ	 x-ray 

ช่องอก	 การคล�าบริเวณกระดูกที่ขาทั้ง	 4	 ข้าง	 หรือ

การคล�าดูการขยายใหญ่ของต่อมน�้าเหลือง	 ซึ่งอาจ

พบการเกิด	metastasis	ได้	ในรายที่เกิด	metastasis	

นั้น	การ	prognosis	ให้ถือว่า	poor	สุนัขบางตัวที่เป็น

เน้ืองอกท่ีต่อมลูกหมากอาจมีการอักเสบของต่อมลูก

หมากร่วมด้วยได้

การวินิจฉัย

					1.	การล้วงตรวจ	เมื่อคล�าต่อมลูกหมากที่เป็นเนื้อ

งอกน้ันสุนัขอาจแสดงอาการเจ็บปวดอย่างมากใน

ระหว่างการถูกคล�า	 อาจคล�าพบลกัษณะนนูๆ	 ของต่อม	

ผิวต่อมจะไม่เรียบ	บางตัวพบลักษณะขรุขระอย่าง

ชดัเจน	ขนาดต่อมขยายใหญ่และมกัแขง็	(firm)	กว่าปกติ	

ในสุนัขที่เป็นระยะแรก	 อาจไม่แสดงอาการที่ชัดเจน 

	 	 	 2.	 การตรวจเลือด	 สุนัขที่สงสัยว่าเป็นเนื้องอกที่

ต่อมลูกหมาก	ผลการตรวจเลือดไม่แน่นอนอาจมีการ

เปลี่ยนแปลงได้	 	 	 	 	  

									3.	การตรวจน�้าอสุจิ	สุนัขที่เป็นโรคเนื้องอกที่ต่อม 

ลูกหมาก	 มักพบว่าคุณภาพน�้าเชื้ออาจไม่ดีและอาจ

พบเซลล์อักเสบและแบคทีเรียในน�้าอสุจิได้ถ้าสุนัขมี

การเกิดต่อมลูกหมากอักเสบร่วมด้วย	 	  

	 	 	 	 4.	 การตรวจเซลล์วินิจฉัย	 โดยการส่งตัวอย่างน�้า 

อสุจิ	 เพื่อตรวจเซลล์มะเร็ง	 โดยพบว่าสุนัขที่เป็นเนื้อ 

งอกที่ต่อมลูกหมาก	 อาจพบหรือไม่พบเซลล์มะเร็ง 

จากน�้าอสุจิก็ได้	 	โดยการเก็บตัวอย่างเพ่ือส่งตรวจ 

อาจท�าได้จากการรดีเก็บน�า้เชือ้ การนวดต่อมลกูหมาก 

หรือจากการเจาะดดูน�า้จากต่อมลกูหมาก	 (Prostatic 

aspiration)	โดยตรงโดยอาศัยอลัตราซาวด์	ระบตุ�าแหน่งได้ 

							5.	การเพาะเชื้อ	ควรเก็บตัวอย่างน�้้าต่อมลูกหมาก

และส่งเพาะเชื้อ	พร้อมท�า	drug	sensitivity	test	ด้วย

เสมอ	 ถ้าสงสัยว่ามีการอักเสบร่วมด้วย	 ในกรณีที่

ยังไม่สามารถวินิจฉัยได้แน่นอนว่าเป็นเนื้องอกหรือ

เป็นการอักเสบของต่อมลูกหมาก	 อาจให้การรักษา

ในแนวการอักเสบก่อน	 เพ่ือดูการตอบสนองต่อ 

การรักษา	โดยปฏิชีวนะ	 	 	 	  

																6.	การท�าอัลตร้าซาวด์	มักพบว่ามีลักษณะ		heter 

oechogenicity	 ของต่อม	 (สีขาวขึ้น	 อาจเห็นเป็น

หย่อมๆ)	 และต่อมมีขนาดใหญ่ขึ้น	 หรืออาจพบ

เป็นก้อนเนื้องอกที่ชัดเจนได้		 	 	  

							7.	การเอ็กซเรย์	อาจต้องใช้เทคนิคพิเศษ	urethrocy 

stography	และอาจพบการระจายตัวของมะเร็งไปยัง 

บรเิวณท่อปัสสาวะหรอืข้างเคยีง	รวมทัง้	ท่อไต	กรวยไต	 

หรอืไต	ในบางรายอาจต้องท�า	Intra	Venous	Pyelogram	 

(IVP)	เพ่ือดวู่าไตทัง้	2	ข้างมกีารท�างานเป็นปกติหรอืไม่		

	 การรักษาทางยา	 มักไม่ประสบความส�าเร็จในการ

รักษาโดยเคมีบ�าบัด	 อาจรักษาโดยการท�าศัลยกรรม 

ตดัเนือ้งอกหรอืต่อมลกูหมากออกหรอืการใช้เคมบี�าบดั 

ก็ได้	ทั้งนี้ให้พิจารณาเป็นรายๆ	ไป	 	  

	 การรักษาทางศัลยกรรม	 สุนัขที่ปัสสาวะล�าบาก	

เน่ืองจากเซลล์มะเร็งแพร่กระจายไปยังท่อปัสสาวะ	

อาจพิจารณาตัดต่อมลูกหมากทิ้ง	 ร่วมกับบางส่วน

ของกระเพาะปัสสาวะถ้าพบว่ามีการแพร่กระจายไป 

ในรายท่ีสามารถต่อท่อปัสสาวะได้	 ให้พิจารณา

ต่อท่อปัสสาวะ	ส่วนรายที่ทาไม่ได้	 อาจเปิดกระเพาะ

ป ัสสาวะท่ีหน ้าท ้องและขับถ ่ายผ ่านหน ้าท ้อง	 

(Marsupialization)	ส่วนสุนัขท่ีพบว่ามีการแพร่

กระจายไปยังท่อไต	 อาจพิจารณาตัดไตข้างน้ันทิ้ง	 

แต่ควรมั่นใจว่าไตอีกข้างยังมีการท�างานเป็นปกติ
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Update on the Prostate Disorders: A Common  
Problem in Aged Dog

	 Prostatic	disorders	are	the	common	diseases	found	in	old	dogs,	especially	intact	male	dogs	

over	5	years	old.	Common	prostatic	disorders	are	benign	prostatic	hypertrophy	(BPH)	and	prostatitis	

with	or	without	abscess.	Less	common	prostatic	disorders	are	prostatic	neoplasia,	prostatic	cyst,	and	 

paraprostatic	cyst	or	abscess.	Overall	clinical	signs	of	prostatic	disorders	are	hematuria,	blood	in	 

semen,	poor	semen	quality,	urinary	incontinence,	and	constipation.	Prolonged	difficult	defecation	may	

cause	perineal	hernia	and	intestinal	diverticulum.	Diagnosis	of	prostatic	disorder	include	history	taking,	 

complete	blood	count,	blood	chemistry	profile,	ultrasonography,	semen	or	prostatic	fluid	cytology	and	

culture,	urinalysis	and	urine	culture.	Treatment	plan	should	be	concerned	urogenital	system	management.	 

BPH	 treatment	 includes	 castration,	 finasteride	 orally	 and	 long	 acting	GnRH	 agonist	 implantation.	 

Prostatitis	treatment	uses	a	long	term	of	an	appropriate	antibiotic	and	combined	with	finasteride.	Castration	

during	puberty	period	is	recommended	for	prostatic	disease	prevention	in	case	of	non-breeding	dogs. 

Keywords : aged dogs, benign prostatic hypertrophy, prostatic disorder, prostatitis

Abstract

    Department	of	Companion	Animal	Clinical	Sciences,	Faculty	of	Veterinary	Science,	Kasetsart	University,	Jatujak,	Bangkok	10900,	Thailand.
#  Corresponding	author

Kaitkanoke	Sirinarumitr# 



59Vol. 24  No. 2  April - June  2012

The Journal of Thai Veterinary Practitioners (2012)  / วารสารสัตวแพทย์ผู้ประกอบการบ�าบัดโรคสัตว์แห่งประเทศไทย (2555)   24/2, 47-59

1. ขนาดของต่อมลกูหมากปกตใินสนัุขสขุภาพดี 

ขึน้กับปัจจยัใด

ก.	อายุ

ข.	น�้าหนักตัว 

ค.	สายพันธุ์

	ง.	ถูกทุกข้อ	

2. ข้อใดผิดเกี่ยวโรคต่อมลูกหมากโต (BPH)    

     ก.	มักพบในสุนัขที่ผ่าตัดทาหมันแล้ว	  

	 	 		ข.มักพบในสุนัขอายุมากเกินกว่า	5	ปีขึ้นไป	 				

	 		 ค.	สนุขัอาจแสดงอาการผดิปกตมิากน้อยแตกต่าง 

	 						กัน	และค่าเลือด	(complete	blood	count)		

										จะอยู่ในเกณฑ์ปกติ	 		 

							ง.	อาจเป็นสาเหตุโน้มนาให้เกิดไส้เลื่อนท่ีก้น				

										(Perineal	hernia)	ได้

 

3. ฮอร์โมนหลักท่ีมีผลต่อการเกิดโรคต่อมลูก

หมากโตในสุนัขคือ      

    ก.	dihydrotestosterone	(DHT) 

							ข.	progesterone 

							ค.	estrogen

	ง.	GnRH

4. การตรวจวนิจิฉยัโรคต่อมลกูหมากทาได้โดย 

      ก.	การล้วงคลาต่อมลูกหมากผ่านทางทวารหนัก 

	 			ข.	การตรวจน ้าเลี้ยงเชื้ออสุจิสามารถคลอด 

										ได้ตามธรรมชาต ิ

	 			ค.	การอัลตร้าซาวน์ผ่านทางผนังช่องท้อง 

	 			ง.		ถูกทุกข้อ

5. ข้อใดไม่ใช่ยาปฏิชีวนะที่ให้ผลในการรักษา

โรคต่อมลูกหมากอักเสบติดเชื้อที่แนะนาในเบื้อง

ต้น     

    ก.	Amoxycillin-Clavulinic	acid							 

							ข.	Chloramphenicol	 	

	ค.	Marbofloxacin 

	ง.	Sulfa-trimethoprim
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