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บทคัดยŠอ   
การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงคŤเพื่อศึกษาความชุกของการติดเชื้อ Escherichia coli ซึ่งเปŨนปŦจจัย

หนึ่งในการกŠอโรคติดเชื้อทางเดินปŦสสาวะในสุนัขและแมว ซึ่งเปŨนสัตวŤเลี้ยงที่เปŨนที่นิยมมากที่สุด โดยเก็บ

ขšอมูลประวัติการเพาะเชื้อแบคทีเรียทางหšองปฏิบัติการจากตัวอยŠางปŦสสาวะของสุนัขและแมวที่เขšารับการ

รักษาที่โรงพยาบาลสัตวŤขวัญคำ สาขา วัชรพล ภายในปŘ พ.ศ. 2566 โดยจำแนกกลุŠมตามชนิด และเพศของ

สัตวŤ พบวŠาตัวอยŠางปŦสสาวะของสุนัขพบความชุกของเชื้อ Escherichia coli  มากที่สุด(n=15;13.27%) ซึ่ง

พบ Escherichia coli  จากตัวอยŠางปŦสสาวะสุนัขเพศเมียมากที่สุด(n=8;7.08%) รองลงมาเปŨนสุนัขเพศ

ผูš(n=2;1.77) ในแมวพบเชื้อ Escherichia coli  จากตัวอยŠางปŦสสาวะของแมวเพศผูšเทŠานั้น(n=5;4.42%) 

จากตัวอยŠางปŦสสาวะทั้งหมด และไมŠพบเชื้อในแมวเพศเมีย แตŠพบการติดเชื้อชนิดอื่น เชŠน Streptococcus 

spp., Proteus mirabilis และ Citrobacter spp. ซึ่งอาจเกิดจากปŦจจัยในการติดเชื้อและการเก็บตัวอยŠาง

ปŦสสาวะที่แตกตŠางกัน ในการวิจัยครั้งนี้เพ่ือเปŨนประโยชนŤตŠอสถานประกอบการ ไมŠวŠาจะเปŨนขšอมูลการเพาะ

เชื้อแบคทีเรียจากตัวอยŠางปŦสสาวะสุนัขและแมว แนวทางการประชาสัมพันธŤใหšกับลูกคšาที่นำสัตวŤมารักษา

ในโรงพยาบาล 

คำสำคัญ : Escherichia coli, โรคติดเชื้อทางเดินปŦสสาวะ, สุนัข, แมว 
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บทที่ 1 

 

บทนำ 

 

1.1 ความสำคัญและท่ีมาของปŦญหา 

 โรงพยาบาลสัตวŤขวัญคำ เปŨนโรงพยาบาลที่มีบริการดšานการรักษาสัตวŤทั้งสุนัข แมว และสัตวŤพิเศษ 

โดยรับการรักษาทั ้งสัตวŤปśวยนอกและสัตวŤปśวยพักฟŚ Ūนในโรงพยาบาล การปŜองกันโรคและการทำวัคซีน 

โรงพยาบาลสัตวŤขวัญคำมีเครื่องมือสำหรับตรวจโดยการ X-ray อัลตรšาซาวนŤ การตรวจทางหšองปฏิบัติการท่ี

ตรวจคŠาสมบูรณŤของเม็ดเลือด(CBC) เครื่องตรวจทางชีวเคมี(Blood chemistry) และการเพาะเชื ้อราและ

แบคทีเรีย เพื่อชŠวยในการตรวจวินิจฉัยโรค 

 ปŦจจุบันโรคติดเชื้อทางเดินปŦสสาวะ (Urinary Tract Infection; UTI) ในสุนัขและแมวนั้นพบไดšบŠอย

โดยแบคทีเรีย Escherichia coli ที่พบวŠาเปŨนสาเหตุของการติดเชื้อของระบบทางเดินปŦสสาวะมากที่สุด(วชิรา, 

2564) การตดิเชื้อยังสรšางปŦญหาใหšเกิดเชื้อดื้อยา และโอกาสในการเกิดโรคแทรกซšอนตามมา 

 จากการฝřกสหกิจในครั้งนี้ ทางผูšวิจัยมีความสนใจในการศึกษาความชุกและปŦจจัยยšอนหลังของการติด

เชื้อแบคทีเรีย Escherichia coli จากปŦสสาวะของสุนัขและแมว แนวทางการประชาสัมพันธŤใหšกับลูกคšาที่นำ

สัตวŤมารักษาในโรงพยาบาล 

 

1.2 วัตถุประสงคŤ 

    1.2.1 เพื ่อศึกษาความชุกของการติดเชื ้อแบคทีเรีย Escherichia coli  ในปŦสสาวะของสุนัขและแมว 

ประจำปŘ พ.ศ. 2566 

    1.2.2 เพ่ือเปŨนแนวทางการประชาสัมพันธŤใหšกับลูกคšาที่นำสัตวŤมารักษาในโรงพยาบาล 

 

1.3 ประโยชนŤที่คาดวŠาจะไดšรับ 

    1.3.1 ทราบความชุกของการติดเชื้อแบคทีเรีย Escherichia coli  ในปŦสสาวะของสุนัขและแมว ประจำปŘ 

พ.ศ.2566 

    1.3.2 สามารถใชšผลของการศึกษาในการทำนายการเกิดโรคติดเชื ้อแบคทีเรีย Escherichia coli  ใน

ปŦสสาวะของสุนัขและแมว 

 

1.4 ขอบเขตงานวิจัย 

       1.4.1. พื้นที่/สถานศึกษา 

- โรงพยาบาลสัตวŤขวัญคำ 91/9-11 ถนนวัชรพล แขวงทŠาแรšง เขตบางเขน กรุงเทพมหานคร 10220  

       1.4.2. ระยะเวลา



2 

- ระหวŠาง เดือนมกราคม – เดือนธันวาคม พ.ศ.2566 

       1.4.3. ประชากร/ตัวอยŠาง 

- ตัวอยŠางปŦสสาวะที่เก็บจากสุนัขและแมวที่เขšารับการรักษาทีโ่รงพยาบาลสัตวŤขวัญคำ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

บทที่ 2 

 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวขšอง 

 

2.1 แบคทีเรีย Escherichia coli 

 Escherichia coli หรือที่นิยมเรียกโดยยŠอวŠา E. coli  ถูกคšนพบโดยกุมารแพทยŤชาวเยอรมัน ธีโอดอรŤ 

เอสเชรชิ พ.ศ. 2400-2454 ซึ่งแยกเชื้อชนิดนี้ออกจากอุจจาระของทารกในปŘ พ.ศ. 2428(Feng et al., 2007) 

เปŨนแบคทีเรียในวงศŤ Enterobacteriaceae กลุŠมโคลิฟอรŤม รูปรŠางแทŠง แกรมลบ ไมŠสรšางสปอรŤ ที่สามารถ

เจริญไดšทั้งในสภาวะที่มีออกซิเจน และไมŠมีออกซิเจน(facultative anaerobic) ซึ่งจะหมักแลคโตส(lactose 

fermenting Escherichia coli ; LFEC) เพื่อผลิตไฮโดรเจนซัลไฟดŤ ในอดีตมีรายงานวŠาเชื้อที่แยกไดšมากถึง 

10% ที่หม ักไดšช šาหรือไมŠใชšแลคโตส(non-lactose fermenting Escherichia coli  ;LFEC)(Gokul et al., 

2017) ซึ่งมักพบในลำไสšสŠวนทšายของสัตวŤเลือดอุŠน(endotherms)(Singleton, 1999) โดยทั่วไปเซลลŤจะมี

รูปรŠางเปŨนแทŠง โดยมีขนาด 1–3×0.4–0.7 ไมโครเมตร ยาวประมาณ 1 ไมโครเมตร กวšาง 0.35 ไมโครเมตร 

และมีปริมาตร 0.6–0.7 ไมโครเมตร สามารถเคลื ่อนไหวไดšดšวยการจัดเรียงตัวของแฟลเจลลารŤแบบ 

peritrichous (Feng et al., 2007)  

Escherichia coli ถูกจำแนกออกเปŨน 150–200 serotypes หรือ serogroups โดยขึ้นอยู Šกับ 3 

แอนติเจน, โซมาติก (O) หรือแอนติเจนของผนังเซลลŤ, แอนติเจนแบบแคปซูล (K) และแอนติเจนของแฟล

เจลลารŤ (H) ซึ่งแอนติเจนแฟลเจลลารŤหรือ H 75 ชนิด แอนติเจนโซมาติกหรือ O 173 ชนิด และแอนติเจน

แบบแคปซูลหรือ K 103 ชนิดไดšรับการยอมรับแลšว(Van et al., 1979) ดังภาพที่ 2.1 

โดยปกติแลšว เชื้อ Escherichia coli  จะไมŠกŠอโรค และยังมีประโยชนŤบางอยŠางตŠอรŠางกายดšวย แตŠก็มี

บางกรณีท่ีเชื้ออีโคไลสามารถกŠอโรคไดš ไดšแกŠ โรคติดเชื้อในทางเดนิปŦสสาวะ(Hemm et al., 2020) 

 

 
ภาพที่ 2.1 โครงสรšางแอนติเจนของ Escherichia coli  (Unknow, 2004) 
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2.2 โรคติดเช้ือในทางเดินปŦสสาวะ 

 โรคตดิเชื้อทางเดินปŦสสาวะ(Urinary tract infection) สŠวนใหญŠจะเกิดจากการติดเชื้อแบคทีเรีย แตŠก็

มีบางรายที่เกิดจากการติดเชื้อราไดšเชŠนกัน เชื้อพวกนี้บางทีเกิดจากการติดยšอนขึ้นไปจากอวัยวะใกลšเคียงเขšาสูŠ

ทางเดินปŦสสาวะ ซึ่งอาจเปŨนเชื ้อแบคทีเรียจากอุจจาระของสุนัขเอง หรือเชื้อโรคที่ไดšรับจากสิ ่งแวดลšอม

ภายนอกเขšาสูŠรŠางกาย บางครั้งก็เกิดจากการที่สภาพแวดลšอมในทางเดินปŦสสาวะเปลี่ยนไปทำใหšเหมาะสมกับ

การเจริญเติบโตของแบคทีเรียในนั้น ดšวยเหตุผลที่วŠาทางเดินปŦสสาวะมีปลายเปŗดออกสูŠภายนอก ก็คือทาง

อวัยวะเพศ ดังนั ้นแลšวยิ่งใกลšทางออกเทŠาไหรŠก็ยิ ่งมีโอกาสพบเชื้อแบคทีเรียไดšมากขึ้นเทŠานั ้น ชนิดของ

แบคทีเรียที่พบไดšปกติในทางเดินปŦสสาวะก็มักจะเปŨนกลุŠม coagulase positive Staphylococcus ที่เจอไดš

บริเวณผิวหนัง หรือกลุŠม Enterobacteriaceae ในทางเดินอาหาร(Weese et al., 2019) ซึ่งมักพบในสุนัข

เพศเมียมากกวŠาสุนขัเพศผูš เนื่องจากสุนัขเพศเมียมีทางเดินปŦสสาวะที่สั้นและมีทางเปŗดที่กวšางกวŠาในสุนัขเพศผูš 

โดยสุนัขที่มีความผิดปกติของโครงสรšางทางเดินปŦสสาวะจะมีแนวโนšมปśวยเปŨนโรคนี้ไดšงŠายกวŠา มีรายงานพบ

บŠอยในส ุน ัขบางพ ันธ ุ Ť  เช Šน German shepherd, miniature and toy poodles, Labrador retrievers, 

dachshunds, Doberman pinschers และ miniature Schnauzers รวมถึงในสุนัขเพศผูšที่ปśวยเปŨนโรคตŠอม

ลูกหมากอักเสบบางราย ก็อาจทำใหšเกิดโรคนี้ตามมาไดšเชŠนกัน(บทความโดย ธีรภาพ มุสิกานนทŤ, 2560)  

 พยาธิกำเนิดโรค UTI จากแบคทีเรีย สรุปเปŨนรูปภาพดังที่แสดงในภาพที่ 2.2 โดยเริ่มจากแบคทีเรียที่

ปนเปŚŪอนจากทางเดินทางอาหาร(ทางหลัก) ผิวหนัง หรือสิ่งแวดลšอม เขšาสูŠทางเดินปŦสสาวะสŠวนลŠางที่ทŠอ

ทางเดินปŦสสาวะ(urethra และurinary bladder) ขึ้นไปสูŠทางเดินปŦสสาวะสŠวนบน(ureter และ kidney) ซึ่ง

เรียกการติดเชื้อในลักษณะนี้วŠา ascending infection เนื่องจากเชื้อแบคทีเรียชนิด Escherichia coli  เปŨน

เชื้อที่พบบŠอยของ UTI แบคทีเรียที่เขšาสูŠกระเพาะปŦสสาวะตšองมีโครงสรšางเซลลŤท่ีเฉพาะเจาะจง(adhesin) เพื่อ

เกาะติดผนังเซลลŤเยื่อบุผนังกระเพาะปŦสสาวะ (uroepithelial cells) เพื่อใหšเกิด colonize เขšาสูŠเซลลŤโฮสตŤ 

แบคทีเรียจะสรšางสารพิษเพื่อทำลาย uroepithelial cells หรือสรšางโครงสรšางพิเศษ เชŠน sidereophores 

เพื ่อแยŠงสารอาหารจากโฮสตŤ และทำใหš uroepithelial cells ตายและลอกหลุด รŠายกายของโฮสตŤจะ

ตอบสนองโดยการเคลื่อนยšายเซลลŤเม็ดเล ือดขาวชนิดนิวโทรฟŗลลŤไปยังตำแหนŠงที ่เสียหาย โดยมักพบ 

polymorphonuclear leukocytes หรือ pyuria ในปŦสสาวะ หากไมŠมีภาวะแทรกซšอน แบคทีเรียอาจถูกขับ

ออกจากทางรŠางกายผŠานทางปŦสสาวะโดยไมŠแสดงอาการทางคลินิก แตŠหากติดอยูŠในปŦสสาวะอยŠางตŠอเนื่อง 

การ colonize ของแบคทีเรียจะเขšาสูŠเซลลŤ uroepithelium ขšางเคยีง ทำใหšเกิดการเสียหายของผนงักระเพาะ

ปŦสสาวะ อาการทางคลินิกของโรค UTI สามารถปรากฏเปŨนปŦสสาวะเปŨนเลือด(hematuria) การปŦสสาวะ

ลำบาก การเกร็งระหวŠางการปŦสสาวะ(stranguria) และปŦสสาวะกะปริบกะปรอย(pollakiuria) ในกรณีทีติด

เชื้อแบคทีเรียชนิดรุนแรง(virulence strain) แบคทีเรียชนิดนี้จะมีโครงสรšางจำเพาะที่ผนังเซลลŤที่เรียกวŠา P-

fimbriae ทำใหšสามารถเคลื่อนที่ จากกระเพาะปŦสสาวะสูŠทŠอกรวยไต(ureter)  ทŠอไต(renal tubular) แลšว

สรšางสารพิษที่ทำลายผนังกั้นระหวŠาง renal tubular และหลอดเลือด เปŨนผลใหš แบคทีเรียเขšาสูŠกระแสเลือด 

(bacteremia) และเกิดติดเชื ้อขึ ้น(urosepsis) โดยอาการทางคลินิกที ่พบจะมีอาการเหมือนการติดเชื้อ
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แบคทีเรียทางกระแสเลือดอื่นๆ คือ มีไขšสูง และอาจช็อคถึงขั้นเสียชีวิตไดš ดังนั้น การรักษาจำเปŨนตšองดูแล

อยŠางใกลšชดิ( Kaper, 2005) 

ในที่สุด การปŜองกันและรกัษาโรค UTI จากแบคทีเรียตšองพิจารณาถึงการปŜองกันการติดเชื้อ การใชšยา

ปฏิชีวนะ และการเสริมสรšางรŠางกายเพื่อเสริมสรšางสภาพแวดลšอมที ่ไมŠเหมาะสมสำหรับแบคทีเรียในการ

เจริญเติบโตและเกิดการติดเชื้อในทางเดินปŦสสาวะไดšอยŠางมีประสิทธิภาพที่สูง(Baker, 2012)  

 
ภาพท่ี 2.2 พยาธิกำเนิดของการติดเช้ือทางเดินปŦสสาวะจากแบคทีเรีย (ดัดแปลงจาก Kaper, 2005) 

 

ในสัตวŤที ่แสดงอาการกระเพาะปŦสสาวะอักเสบสŠวนใหญŠพบเชื ้อกลุŠม Enterobacteriaceae เชŠน 

Proteus mirabilis, Escherichia coli  โดยเฉพาะเชื ้อ Escherichia coli  ท ี ่แสดงคุณสมบัต ิที ่ด ื ้อตŠอยา

ปฏิชีวนะกลุŠมเบตšาแลคแตมในวงกวšาง หรือ extended-spectrum beta-lactamase (ESBL)-producing 

Escherichia coli  ซึ ่งพบในลำไสšของคนไทย และถือวŠาเปŨนพาหะนำโรคไดšถ ึง 66.5% (Khamsarn et 

al.,2016) และ staphylococci ที่แสดงคุณสมบัติทั้ง coagulase บวกและลบ เชื ้อเหลŠานี้มีความสามารถ

ตŠอตšานยาปฏิชีวนะ และสŠงผŠานสายพันธุกรรมที่ด้ือยาไปสูŠเชื้อรอบขšางไดš(Yousfi, 2016)  

 

2.3 ขั้นตอนการตรวจแยกเช้ือ Escherichia coli  จากตัวอยŠางปŦสสาวะ 

ขั้นตอนการตรวจแยกเชื้อแบคทีเรีย Escherichia coli  ของทางโรงพยาบาลสัตวŤขวัญคำ จะเริ่มตšน

จากสัตวแพทยŤทำการเก็บตัวอยŠางปŦสสาวะของสัตวŤที่ตšองการตรวจหาเชื้อแบคทีเรีย Escherichia coli  ดšวย

วิธี Cystocentesis Urine catheterized หรือ Voiding ใสŠภาชนะที ่ผŠานการ sterile กŠอนจะนำสŠงใหšนัก

เทคนิคการสัตวแพทยŤนำไปเพาะเลี้ยงเชื้อตŠอไป โดยอาหารสำหรับการเพาะเชื้อแบคทีเรียของทางโรงพยาบาล

สัตวŤขวัญคำจะมีดšวยกัน 2 ชนิด คือ Blood agar และ MacConkey agar ที่ใชšเพาะเชื้อแบคทีเรียควบคูŠกัน 

เม่ือยšอมสีแกรมในเชื้อที่เจริญเติบโตแลšวนำมาสŠองดšวยกลšองจุลทรรศนŤ หากพบวŠาเปŨนแบคทีเรียแกรมลบชนิด

เดียวกันทั้ง Blood agar และ MacConkey agar จะไมŠมีการแยกเชื้อตŠอบนอาหารเลี้ยงเชื้อ Blood agar แตŠ
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จะทำการตรวจแยกเชื้อตŠอบนอาหารเลี้ยงเชื้อ MacConkey agar เพียงอยŠางเดียว และจะออกผลหลังจาก

จำแนกเชื้อ และทดสอบความไวตŠอยา(Drug sensitivity test) หากเชื้อไมŠมีการเจริญเติบโตใน 3 วัน จะออก

ผลวŠา No growth 

การแยกแบคทีเรียในวงศŤ Enterobacteriaceae จะอาศัยการทดสอบ Biochemical test ที่สำคัญ 

ได š แ กŠ  Triple Sugar Iron (TSI) Test, Citrate utilization test, Urease test, Malonate test, Motility 

Indole Ornithine (MIO) test และ Methyl Red - Voges-Proskauer (MR-VP) test 

Triple Sugar Iron (TSI) test เปŨนการใชšอาหารเลี ้ยงเชื้อที่มีลักษณะเปŨน slant (สŠวนเอียง) และ

ลักษณะเปŨน butt(สŠวนกšนหลอด) ใชšทดสอบการยŠอยน้ำตาลของแบคทีเรีย ซึ่งใน TSI จะประกอบดšวยน้ำตาล 

3 ชนิด คือน้ำตาลกลูโคส แล็กโทส และน้ำตาลซโูครส(อัตราสŠวนของน้ำตาลเทŠากับ 1:10:10) ตามลำดับ และมี

เพปโทนเปŨนแหลŠงโปรตีน(Procop et al., 2017) โดยมีวิธีการคอื ใชšเข็มเขี่ยเชื้อ(needle) แตะเชื้อแบคทีเรียท่ี

บริสุทธิ์(pure culture) แลšวนำไปขีดลาก(streak) บนผิวหนšา TSI ที่มีลักษณะเปŨน slant และแทง(stab) ลง

ในสŠวนกšนหลอดใหšถึงกšนหลอด ปŗดฝาหลวมๆ เพื ่อใหšออกซิเจนเขšาไปไดš จากนั ้นนำไปบŠมในตู šบŠมเชื้อ 

(incubator) ที่อุณหภูมิ 35–37 องศาเซลเซียส นาน 18–24 ชั่วโมง ทั้งนี้ในขั้นตอนการทดสอบตšองปฏิบัติดšวย

เทคนิคปราศจากเชื้อ(aseptic technique) (Procop et al., 2017) 

TSI จะสามารถอŠานผลการยŠอยน้ำตาล การเกิดกŢาซคารŤบอนไดออกไซดŤและ/หรือไฮโดรเจนจากการ

ยŠอยน้ำตาล และการสรšางกŢาซไฮโดรเจนซัลไฟดŤ(H2S) ไดš ทั้งนี้ควรอŠานผลหลังจากบŠมเชื้อครบ 18–24 ชั่วโมง 

สำหรับการอŠานผลจะอŠานที่บริเวณผิวหนšา(slant) และบริเวณกšนหลอด(butt) ถšามีสีเหลืองแสดงวŠาเกิดกรด 

(acid) สีแดงแสดงวŠาเปŨนดŠาง(alkaline) สังเกต TSI วŠามีรอยแตกหรือมีฟองอากาศแทรกอยูŠหรือมีกŢาซดัน TSI 

ใหšหลุดจากกšนหลอด แสดงวŠาเกิดกŢาซคารŤบอนไดออกไซดŤและ/หรือกŢาซไฮโดรเจน และสังเกต TSI วŠามีสีดำ

หรือไมŠ ถšามีสีดำแสดงวŠามีการสรšางกŢาซไฮโดรเจนซัลไฟดŤ ซึ่งนิยมเขียนรายงานผลดังนี้ A คือ acid, K คือ 

alkaline, N คือ no change, G คือ gas CO2 และ/หรือ H2 และ H2S คือ hydrogen sulfide (Procop et 

al., 2017)  หมายความวŠาเชื้อ Escherichia coli  มีการใชšน้ำตาลทั้งหมดแบบไมŠใชšออกซิเจนเพื่อผลิตกŢาซใน

ระหวŠางการหมักจะใหšผลเปŨน A/A Gas (Gaurab, 2018) ดังภาพท่ี 2.3 

 
ภาพท่ี 2.3 การอŠานผลของการทดสอบ Triple Sugar Iron (TSI) agar (Gaurab, 2018) 
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 Citrate utilization test เปŨนการใชšเพื่อทดสอบความสามารถของสิ่งมีชีวิตในการใชš citrate เปŨน

แหลŠงพลังงาน ตัวกลางประกอบดšวย citrate และเกลือแอมโมเนียมอนินทรียŤ(NH4H2PO4) เปŨนแหลŠง

ไนโตรเจนเพียงแหลŠงเดยีว citrate  เปŨนแหลŠงคารŤบอนทำใหšแยกเชือ้ G-bacilli ออกจากกัน (Sagar, 2022a) 

Citrate utilization test มีวิธีการคือ ใชšเข็มเขี่ยเชื ้อปลายมน(loop) แตะเชื้อแบคทีเรียที่บริสุทธิ์

(pure culture) แลšวนำไปขีดลาก(streak) บนผิวหนšา slant ปŗดฝาหลวมๆ เพื่อใหšออกซิเจนเขšาไปไดš จากนั้น

นำไปบŠมในตูšบŠมเชื้อ(incubator) ที่อุณหภูมิ 35–37 องศาเซลเซียส ระยะเวลา 24-48 ชั่วโมง จากนั้นสังเกต

การเปลี่ยนสีจากสีเขียวเปŨนสีน้ำเงินตามแนวลาดเอียงของผิวหนšา slant หากแบคทีเรียสามารถใชš citrate ไดš 

จะผล ิตเอ ็นไซม Ť Citrate lyase หร ือเร ียก อ ีกช ื ่อหน ึ ่ งว Šาเอ ็นไซม Ť  Citrate aldolase หร ือ เอ็นไซมŤ  

Citridesmolase ออกมายŠอย citrate ใหšกลายเปŨนสาร Oxaloacetate และสาร Acetate จากนั้นจึงสรšาง

เอ็นไซมŤ Oxaloacetate decarboxylase มายŠอยสารนี้ใหšกลายเปŨน Pyruvate และแกŢสคารŤบอนไดออกไซดŤ

ทำใหšหลอดอาหารอยูŠในสภาวะที่เปŨนดŠางมากขึ้น(pH>7.6) จนทำใหšสีของอินดิเคเตอรŤคือ Bromthymol blue 

เปลี่ยนจากสีเขียวเปŨนสีน้ำเงนิ เชื้อแบคทีเรีย Escherichia coli  ไมŠสามารถใชšซิเตรท ไดš (Pohl et al., 1984) 

ดังน้ันจึงเกิดผลลบ คือ อาหารเลี้ยงเชื้อมีสีเขียวเหมือนเดิม ดงัภาพท่ี 2.4  

 
ภาพที่ 2.4 การอŠานผลของการทดสอบ Citrate utilization test (Sagar, 2022a) 

 

Urease test โดยใน Urea agar มีปริมาณของ Urea อยูŠมากที่สุด เพื่อใชšเปŨนแหลŠงไนโตรเจนที่สำคัญ

ที่สุด มีวิธีการเดียวกับ citrate utilization test หากเชื้อแบคทีเรียที่นำมาทดสอบสามารถยŠอย Urea ไดš จะ

ใหšผลบวกโดยไดšผลผลิตคือ Ammonia ซึ่งทำใหšเกิดดŠางในหลอดทดลอง และทำใหšหลอดอาหารเปล่ียนจากสี

เหลือง (pH~6.8) เปŨนสีแดง (pH~8.1) ในการเปลี่ยนแปลงน้ี เพราะมีสาร Phenol Red เปŨนอินดิเคเตอรŤ 

ดังนั้น Escherichia coli  ที่ไมŠสามารถยŠอย Urea ไดšจะใหšผลเปŨนลบซึ่งไมŠมีการเปลี่ยนสี (Sagar, 2022b) ดัง

ภาพที่ 2.5 
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ภาพท่ี 2.5 การอŠานผลของการทดสอบ Urease test (Sagar, 2022b) 

 

 Malonate test เปŨนการทดสอบการวัดสีของความสามารถของแบคทีเรียในการใชšมาโลเนตเปŨน

แหลŠงของคารŤบอน มีวิธ ีการคือ เพาะเชื้อในหลอดที่มี malonate broth ดšวยเชื้อบริสุทธิ์ ปŗดฝาหลวม ๆ 

เพื่อใหšออกซิเจนเขšาไปไดš จากนั้นนำไปบŠมในตูšบŠมเชื้อ (incubator) ที่อุณหภูมิ 35–37 องศาเซลเซียส เปŨน

เวลา 18-24 ชั่วโมง โดยแบคทีเรียที่สามารถใชš sodium malonate เปŨนแหลŠงคารŤบอนและ ammonium 

sulfate เปŨนแหลŠงไนโตรเจนไปพรšอมๆ กัน ทำใหšเกิดความเปŨนดŠางเนื ่องจากการกŠอตัวของ sodium 

hydroxide ซึ่งสŠงผลใหšเกิดปฏิกิริยาอัลคาไลนŤ ซึ่งในตัวกลางที่ประกอบดšวยมาโลเนตจะเปลี่ยนสีของอินดิเค

เตอรŤคือ Bromthymol blue จากสีเขยีวเปŨนสีนำ้เงินอŠอน สามารถนำมาใชšเพื่อแยกความแตกตŠางระหวŠางเชื้อ

ในวงศŤ Enterobacteriaceae ไดšคือ Klebsiella spp. ใหšผลเปŨนบวก(สีน้ำเงินท่ี 24 ชั่วโมง) Escherichia coli 

เปŨนลบ(ยังคงเปŨนสีเขียว) (Acharya, 2023) ดังภาพที่ 2.6 

 
ภาพที่ 2.6 การอŠานผลของการทดสอบ Malonate (Acharya, 2023) 

 

Motility Indole Ornithine (MIO) test เปŨนการทดสอบการเคลื่อนที่ การผลิตอินโดล และการมี

ออร Ťน ิท ีนด ีคาร Ťบอกซ ิ เลช ัน ซ ึ ่ งท ั ้ ง 3 การทดสอบจะให šผลท ี ่ต Šางก ัน ใช š ในการระบุ เช ื ้ อในวงศŤ  

Enterobacteriaceae มีวิธีการคือ ใชšเขม็เข่ียเชื้อ(needle) แตะเชื้อแบคทเีรียที่บริสุทธิ์(pure culture) นำไป
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แทง(stab) ลงถึงกšนหลอด(butt) ใหšถึงกšนหลอด ปŗดฝาหลวมๆ เพ่ือใหšออกซิเจนเขšาไปไดš จากนั้นนำไปบŠมในตูš

บŠมเชื้อ (incubator) ที่อุณหภูมิ 35–37 องศาเซลเซียส นาน 18–24 ชั่วโมง(MacFaddin, 2000)  

ทดสอบการเคลื่อนที่(Motility) สามารถตรวจจับการเคลื่อนไหวตามแนวแทงของเชื้อไดš แบคทีเรียท่ี

เคลื่อนไหวไดšจะผลบวกและทำใหšเกิดความขุŠนหรือขุŠนมัวทั่วทั้งตัวหลอด สŠวนแบคทีเรียที่ไมŠเคลื่อนไหวจะใหšผล

ลบโดยจะเติบโตตามแนวแทงเทŠานั้น และปลŠอยใหšตัวกลางโดยรอบชัดเจน ทั้งนี้ แบคทีเรีย Escherichia coli  

จะใหšผลเปŨนบวกหรือลบก็ไดš(MacFaddin, 2000) 

สร šางอ ินโดล(Indole) สามารถทดสอบโดยเลี ้ยงเช ื ้อแบคทีเร ียท ี ่ต šองการทดสอบในอาหาร 

Tryptophan broth ซึ่งมีกรดอะมิโนทริปโตเฟนอยูŠในอาหาร ทั้งนี้แบคทีเรีย Escherichia coli  สามารถผลิต

เอ็นไซมŤ Tryptophanase ไดšจึงสามารถยŠอยอะมิโนทริปโตเฟนแลšวเกิดสารอินโดลขึ้นในหลอดทดลองไดš  ใน

ขั ้นตอนนี้หลอดทดลองยังคงมีสีใส แตŠเมื ่อตšองการมองเห็นสารอินโดลที ่เกิดขึ ้นในหลอด ทดลองใหšนำ

สารละลาย Kovacs (2-Methoxy-4-Dimethylaminobenzaldehyde และ 4-NPyrrolidylbenzaldehyde) 

ในปริมาณ 0.5 มิลลิลิตรมาหยดในหลอดทดลอง ผลบวกจะเกิดวงแหวน สีแดงขึ้นในหลอด(MacFaddin, 

2000)  

การมีออรŤนิทีนดีคารŤบอกซิเลชัน(Ornithine) หากเชื้อแบคทีเรียที่ทดสอบมีเอนไซมŤดีคารŤบอกซิเลส

จำเพาะ ออรŤนิทีนจะถูกเปลี่ยนคารŤบอกซิเลตเปŨนพัตเรสซีนหรือเอมีน สŠงผลใหšคŠา pH ของตัวกลางเพิ่มขึ้นจน

กลายเปŨนความเปŨนดŠางในเวลาตŠอมา ซึ่งทำใหšตัวบŠงชี้ pH สีมŠวงของโบรโมเครโซลเปลี่ยนจากสีมŠวงเปŨนสีเหลือง

ซึ่งใหšผลลบ(MacFaddin, 2000) 

Methyl Red - Voges-Proskauer (MR-VP) test ซึ่งทางหšองปฏิบัติการของโรงพยาบาลสัตวŤขวัญคำ

นั้นมีขšอจำกัดคอื มีการทดสอบ Voges-Proskauer เพียงอยŠางเดียว  

ในการทดสอบ Voges-Proskauer(VP) Klebsiella spp. และ Enterobacter spp. สามารถหมัก

น้ำตาลกลูโคสแลšวใหšผลผลิตคือ Acetoin และ 2,3-butanediol หลังจากนั้นสารทั้งสองชนิดนี้จึงถูกออกซิไดซŤ

ใหšเปŨน Diacethyl ทำใหšเก ิดสภาวะดŠางขึ้นในหลอดอาหาร และเมื่อหยดสาร Creatine(สารละลาย A; 

Solution A) หรือ Naphtol(สารละลาย B: Solution B) ลงในหลอดอาหารจะพบสีแดงหรือสีมŠวงเขšมใน

หลอดอาหาร ทั้งน้ีเชื้อแบคทีเรีย Escherichia coli  จะใหšผลลบในการทดสอบน้ีเพราะสรšางกรด(บรรณาธิการ

, 2566) ดังภาพที่ 2.7 

 
ภาพที่ 2.7 การทดสอบ Voges Proskauer (VP)(บรรณาธิการ, 2566)



 
 

บทที่ 3 

 

วิธีการดำเนินการ 

 

3.1 ประชากรและกลุŠมตัวอยŠางท่ีใชšในการศึกษา 

การศึกษาครั้งนี้เปŨนรูปแบบการศึกษายšอนหลัง จากตัวอยŠางปŦสสาวะของสุนัข จํานวน 29 ตัว และ

แมว จำนวน 84 ตัว ที่สŠงเพาะเชื้อแบคทีเรียกับทางหšองปฏิบัติการของโรงพยาบาลสัตวŤขวัญคำ สาขา วัชรพล 

ในปŘ พ.ศ.2566 โดยทำการเก็บรวบรวมขšอมูลการพบเชื้อแบคทีเรีย Escherichia coli  ที่ไดšจากการเพาะเชื้อ

ของทางหšองปฏิบัติการ และขšอมูลเกี่ยวกับเพศของสุนัขและแมว แลšวนำมาวิเคราะหŤความชุกของการติดเชื้อ 

Escherichia coli  ในสุนัขและแมว 

 

ตารางที่ 3.1 ผลการเพาะเชื้อแบคทีเรียจากตัวอยŠางปŦสสาวะของสุนัข 

                    เพศของสุนขั 

ผลการเพาะเชื้อ 

เพศผูš เพศเมีย รวม 

ไมŠพบเชื้อ Escherichia coli  9 10 19 

พบเชื้อ Escherichia coli   2 8 10 

รวม 11 18 29 

 

ตารางที่ 3.2 ตารางผลการเพาะเชื้อแบคทีเรียจากตัวอยŠางปŦสสาวะของแมว 

                    เพศของแมว 

ผลการเพาะเชื้อ 

เพศผูš เพศเมีย รวม 

ไมŠพบเชื้อ Escherichia coli  62 17 79 

พบเชื้อ Escherichia coli   5 0 5 

รวม 67 17 84 

 

3.2 การวิเคราะหŤขšอมูล 

ทำการเก็บขšอมูลขšางตšน เพื ่อมาหาความชุกของการพบเชื ้อแบคทีเรีย Escherichia coli  จาก

ปŦสสาวะของสุนัขและแมวในแตŠละเพศ โดยกำหนดขนาดของกลุŠมตัวอยŠางที่ใชšในการวิจัยครั้งน้ี โดยใชšสูตร 

ความชุก(รšอยละ) = 
จำนวนตวัอยŠางที่ตรวจพบเชื้อแบคทีเรีย

จำนวนตัวอยŠางทั้งหมด
 x 100



 
 

บทที่ 4 

 

วิธีการดำเนินงานวิจัย 

 

4.1 ความชุกของแบคทีเรีย Escherichia coli  จากตัวอยŠางปŦสสาวะของสุนัขและแมว 

จากการศึกษาครั้งนี้พบวŠา จากตัวอยŠางปŦสสาวะของสุนัขและแมวรวมทั้งหมด จํานวน 113 ตัว พบ

เชื้อ Escherichia coli  จำนวน 15 ตัว คิดเปŨนรšอยละ 13.27 โดยพบในสุนัข จำนวน 10 ตัว คิดเปŨนรšอยละ 

8.85 และพบในแมว จำนวน 5 ตัว คิดเปŨนรšอยละ 4.42 ดังกราฟที่ 4.1 

 

 
กราฟที่ 4.1 ความชุกของเชื้อ Escherichia coli  จากตัวอยŠางปŦสสาวะของสุนัขและแมว 

 

4.2 ความชุกของแบคทีเรีย Escherichia coli  จากตัวอยŠางปŦสสาวะของสุนัขเพศผูšและเพศเมีย 

จากการศึกษาคร้ังนี้พบวŠา จากตัวอยŠางปŦสสาวะของสุนัขทั้งหมด จํานวน 29 ตัว พบเชื้อ Escherichia 

coli  จำนวน 10 ตัว คิดเปŨนรšอยละ 34.48 โดยพบในสุนัขเพศเมีย จำนวน 8 ตัว คิดเปŨนรšอยละ 27.59  และ

พบในสุนัขเพศผูš จำนวน 2 ตัว คิดเปŨนรšอยละ 6.90  ดังกราฟที่ 4.2 

 

 
กราฟที่ 4.2 ความชุกของเชื้อ Escherichia coli  จากตัวอยŠางปŦสสาวะของสุนัขเพศผูšและเพศเมีย
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4.3 ความชุกของแบคทีเรีย Escherichia coli  จากตัวอยŠางปŦสสาวะของแมวเพศผูšและเพศเมีย 

จากการศึกษาครั้งนี้พบวŠา จากตัวอยŠางปŦสสาวะของแมวทั้งหมด จํานวน 84 ตัว พบเชื้อ Escherichia 

coli  จำนวน 5 ตัว คิดเปŨนรšอยละ 5.95 โดยพบในแมวเพศผูšทั ้งหมด และไมŠพบเชื้อ Escherichia coli  ใน

แมวเพศเมยี ดังกราฟที่ 4.3 

 
กราฟท่ี 4.3 ความชุกของเชื้อ Escherichia coli  จากตัวอยŠางปŦสสาวะของแมวเพศผูšและเพศเมีย
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บทที่ 5 

 

สรุปผลการวิจัย 

 

5.1 สรุปผลการวิจัย 

 ในการศกึษาครั้งนี้ จากตัวอยŠางปŦสสาวะทั้งหมด พบความชุกของเชื้อ Escherichia coli  จากตัวอยŠาง

ปŦสสาวะของสุนัขมากที่สุด(n=15;13.27%) ซึ่งพบ Escherichia coli  จากตัวอยŠางปŦสสาวะสุนัขเพศเมียมาก

ที่สุด(n=8;7.08%) รองลงมาเปŨนสุนขัเพศผูš(n=2;1.77) และพบเชื้อแบคทีเรียชนิดอ่ืนรŠวมดšวยพียงเล็กนšอย ซึ่ง

สอดคลšองกับการศึกษาของ Ling et al., 2001 พบวŠา UTI ในสุนัขเกิดจากเชื้อ Escherichia coli  มากที่สุด 

และมีแนวโนšมที่พบเชื้อในสุนัขเพศเมียมากกวŠาสุนัขเพศผูš เนื่องจากสุนัขเพศเมียมีทางเดินปŦสสาวะที่สั้นและมี

ทางเปŗดที่กวšางกวŠาในสุนัขเพศผูš(Weese et al., 2019)  

ในแมวพบเชื้อ Escherichia coli  จากตัวอยŠางปŦสสาวะของแมวเพศผูšเทŠานั้น(n=5;4.42%)  จาก

ตัวอยŠางปŦสสาวะทั้งหมด และไมŠพบเชื้อในแมวเพศเมีย แตŠพบการติดเชื้อชนิดอื่น เชŠน Streptococcus spp., 

Proteus spp. และ Citrobacter spp. ซ ึ ่ งไม Šม ีความสอดคล šองก ับ Bailiff et al., 2008 ท ี ่พบว Šาเชื้ อ 

Escherichia coli  เปŨนสาเหตุในการติดเชื้อ UTI สูงถึง 59% ซึ่งอาจเกิดจากปŦจจัยในการติดเชื้อและการเก็บ

ตัวอยŠางปŦสสาวะที่แตกตŠางกัน 

ทั้งนี้ เนื่องจากดšวยขšอจำกัดจากการเก็บประวัติสัตวŤปśวย จำนวนตัวอยŠางปŦสสาวะสุนัขและแมวที ่สŠง

ตรวจมีความแตกตŠางของจำนวนในแตŠละเพศเปŨนอยŠางมาก จึงสŠงผลใหšเปŨนอุปสรรคในการหาการศึกษาที่

เก่ียวขšองมาอšางอิงเพ่ิมเตมิในสŠวนของจำนวนตัวอยŠางไดš 

 

5.2 ขšอเสนอแนะ 

 5.2.1 เพื่อลดปŦจจัยอ่ืนท่ีอาจเกี่ยวขšองกับการเพาะเชื้อแบคทีเรียจากตัวอยŠางปŦสสาวะของสุนัขและ

แมว ควรเก็บตัวอยŠางดšวยวิธีเดียวกัน  

 5.2.2 เพื่อเปŨนขšอมูลพ้ืนฐานใหšลูกคšาที่รบับริการไดšทราบถึงปŦญหาตŠางๆ ไดš 
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ตัวอยŠางใบขอสŠงตรวจเพาะเชื้อแบคทีเรียของทางโรงพยาบาลสัตวŤขวัญคำ 

 

 

 
ตัวอยŠางสมุดบันทึกผลการตรวจเพาะเชื้อเชื้อแบคทีเรีย 
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โคโลนีของเชื้อ Escherichia coli  บนอาหารเลี้ยงเชื้อ McConkey agar 

 

 

 
ผลการทดสอบ Biochemical test ของเชื้อ Escherichia coli  

 

 

 

 

 

 

 

 


