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บทคัดยอ เพ่ือศึกษาความสัมพันธของภาวะเครียดออกซิเดชันกับคาโลหิตวิทยาและคาเคมี
คลินิกในสุนัขโตเต็มวัยและสุนัขสูงอายุ โดยใชระดับมาลอนไดอัลดีไฮดในซีร่ัมในการบงบอก
ภาวะเครียดออกซิเดชั่น ทําการเก็บเลือดจากสุนัขท่ีเขามารักษาในโรงพยาบาลสัตวเล็ก 
คณะสัตวแพทยศาสตร มหาวทิยาลัยเชยีงใหม จาํนวน 40 ตวั โดยเกบ็ตวัอยางเลือดจากสุนัขโต
เตม็วยั อาย ุ3-6 ป จาํนวน 20 ตัว และสุนัขสูงอายุ 6 ปขึ้นไปจํานวน 20 ตัว ตัวอยางเลือดท่ีไดถูก
นํามาวัดระดับมาลอนไดอัลดีไฮด, คาทางโลหิตวิทยาและคาเคมีคลินิก โดยคาท่ีไดถูกนํามาหา
คาความสัมพันธโดยใช Pearson�s correlation และทําการเปรียบเทียบคาโลหิตวิทยาและคา
เคมคีลินิกของสุนัขท้ัง 2 กลุมโดยใช Student �s T test ผลการศึกษาพบวาระดับมาลอนไดอัลด-ี
ไฮดมคีวามสัมพันธกับคาโลหิตวิทยาคือ จํานวนนิวโทรฟลและจํานวนโมโนไซดอยางมีนัยสําคัญ 
(p<0.05) และพบวาระดับมาลอนไดอัลดีไฮดในสุนัขสูงอายุมีคาสูงกวาในสุนัขโตเต็มวัยอยางมี
นัยสําคัญ  เชยีงใหมสัตวแพทยสาร  2548;3:15-20.
คาํสําคัญ: มาลอนไดอัลดีไฮด ภาวะเครียดออกซิเดชัน คาโลหิตวิทยา คาเคมีคลินิก

บทนำ
ในภาวะปกติอะตอมหรือโมเลกุลจะเสถียร

เม่ือมีอิเล็กตรอนคู่ แต่ถ้าอะตอมหรือโมเลกุลอยู่
ในสภาพท่ีมีอิเล็กตรอนเด่ียวจะมีคุณสมบัติไม่คง
ตัว เน่ืองจากความพยายามหาอิเล็กตรอนอีกตัว

หน่ึงมาเป็นคู่  อะตอมหรือโมเลกุล ดังกล่าวเรียกว่า
อนุมูลอิสระ (free radical) อนุมูลอิสระเกิดจาก
อาหารที่กินเข้าไป, ขบวนการเมตาบอลิซึมใน
ร่างกาย, ขบวนการ phagocytosis, การหายใจใน
ไมโตคอนเดรีย (mitochondrial respiration),

เชียงใหม่สัตวแพทยสาร 2548;3:15-20.
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การทำลายสารพิษ (xenobiotic detoxification),
สารเคมี, มลพิษเป็นต้น อย่างไรก็ตามในร่างกาย
ก็มีสารท่ีเป็น ตัวต่อต้านสารอนุมูลอิสระ (antioxi-
dant defense) ทั้งที่เป็นสารชีวโมเลกุล (เช่น
วิตามินซี, วิตามินอี, beta�carotene, coen-
zyme Q, glutathione เป็นต้น) และเอนไซม์ (เช่น
glutathione peroxidase, catalase, superox-
ide dismu-tase)(1) หากภายในเซลล์เกิดความไม่
สมดุลของปริมาณอนุมูลอิสระ และสารต้าน
อนุมูลอิสระ จะเกิดภาวะเครียดออกซิเดชัน (oxi-
dative stress) ภาวะดังกล่าวจะทำให้เกิดอนุมูล
อิสระขึ้นส่งผลให้เกิด peroxidative damage
กับสารชีวโมเลกุลต่างๆ ในร่างกาย(2) โดยเฉพาะ
โมเลกุลของไขมันไม่อิ่มตัว (polyunsaturated
fatty acid, PUFA) เกิดขบวนการ lipid peroxida-
tion ของฟอสโฟลิปิด ซึ่งเป็นส่วนประกอบของ
เย่ือหุ้มเซลล์ได้  lipid peroxides เป็น primary
product ซ่ึงมีความไม่คงตัวและสามารถเปล่ียน-
แปลงกลาย เป็น secondary products ได้หลาย
ชนิดเช่น Hydroxy-fatty acids, Malondialde-
hyde (MDA) การเปล่ียนแปลงดังกล่าวทำให้การ
ทำงานของร่างกายเสียหายเกิดการตายของเซลล์
หรือเน้ือเย่ือของอวัยวะภายในร่างกาย ส่งผลให้
เกิดโรคเร้ือรังต่างๆ  ได้แก่  โรคหัวใจ โรคไตวาย
เร้ือรัง โรคมะเร็ง เป็นต้น(3) ซ่ึงโรคดังกล่าวมักพบใน
สุนัขสูงอายุ และเม่ือสุนัขเป็นโรคมักแสดงอาการ
ของโรคท่ีรุนแรง(4) ระดับของ MDA สามารถนำมา
ใช้เพ่ือดูภาวะเครียดออกซิเดชันได้ ถ้าปริมาณของ
MDA มีปริมาณมากแสดงว่าผนังเซลล์มีการสลาย
เน่ืองมาจากอนุมูลอิสระ(5)

ในปี ค.ศ. 1997 Vajdovich และคณะ ได้ศึกษา
อายุกับการเปล่ียนแปลงของเม็ดเลือดแดง และ
ค่าเคมีคลินิกในสุนัขพันธ์ุ Beagle พบว่าปริมาณ
เฉลี่ยของฮีโมโกลบินในเม็ดเลือดแดงหนึ่งเม็ด
(mean corpuscular hemoglobin, MCH),
ค่าความเข้มข้นของฮีโมโกลบิน, ค่า โปรตีน (to-
tal protein, TP) และความเข้มข้นของ โกลบูลิน
ในสุนัขสูงอายุมีค่าสูงกว่าสุนัขอายุน้อย และ
พบว่าระดับ MDA ในสุนัขสูงอายุมีค่าสูงข้ึนด้วย
นอกจากนี้ยังพบว่าสุนัขสูงอายุมักจะได้รับผล
กระทบจากสารอนุมูลอิสระและขบวนการ lipid
peroxidation(6) ซ่ึงสอดคล้องกับการทดลอง ของ
Franzoni และคณะ ในปี ค.ศ. 2005 ซ่ึงพบว่า
คนสูงอายุมีระดับ MDA สูงและสารต้านอนุมูล-
อิสระในพลาสม่าต่ำกว่าคนอายุน้อย ซึ่งอาจ
สัมพันธ์กับการพบการเสื่อมของผนังเส้นเลือด
แดงในคนสูงอายุ(7) นอกจากน้ีการลดลงของการ
หายใจของไมโตคอนเดรียในตับ และการลดลง
ของการเคลื่อนย้ายอิเล็กตรอนของไมโตคอน-
เดรียในกล้ามเน้ือของคนสูงอายุ ทำให้ระดับ MDA
สูงขึ้นในคนสูงอายุที่มีปัญหาเกี่ยวกับตับ และ
กล้ามเน้ือ(8-9)

การศึกษาภาวะเครียดออกซิเดชันในสุนัข
โตเต็มวัย และสุนัขสูงอายุโดยหาความสัมพันธ์
ของระดับ MDA กับค่าโลหิตวิทยาและค่าเคมี-
คลินิกอาจทำให้ได้ข้อมูลเพ่ือเป็นแนวทางในการ
รักษาโรคและการป้อง กันความรุนแรงของโรค
ต่อไป อีกท้ังเพ่ือใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐานในการศึกษา
ผลของอนุมูลอิสระกับการเกิดโรคในสุนัขโต
เต็มวัย และสุนัขสูงอายุ
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วิธีการศึกษา
ลักษณะประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
ทำการศึกษาจากสุนัขโตเต็มวัยพันธ์ุผสมอายุ

3-6 ปี(4) จำนวน 20 ตัว และสุนัขสูงอายุพันธ์ุผสม
อายุ 6 ปีข้ึนไป(4) จำนวน 20 ตัว ท่ีเข้ารับการตรวจ
รักษา ณ โรงพยาบาลสัตว์เล็ก คณะสัตวแพทย-
ศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ทำการบันทึก
ประวัติ อาการ การตรวจทางคลินิก พบว่าไม่มี
อาการทางคลินิก และทำการเจาะเก็บตัวอย่าง
เลือดจำนวน 10 มิลลิลิตร จากเส้นเลือดดำ
บริเวณขาหน้า (cephalic vein) หรือเส้นเลือดดำ
บริเวณขาหลัง (saphenous vein) เพ่ือตรวจหา
ค่าโลหิตวิทยา ค่าเคมีคลินิก และทำการวิเคราะห์
หาระดับของ MDA

การตรวจวิเคราะห์ตัวอย่าง
ตรวจค่าทางโลหิตวิทยาได้แก่ complete

blood count (CBC) โดยวิธี manual และค่าเคมี
คลินิก ได้แก่ SGPT(ALT), SGOT(AST), BUN,
creatinine ซ่ึง SGPT และ SGOT ตรวจด้วยวิธี
International federation for clinical chem-
istry (IFCC), BUN ตรวจด้วยวิธี GIDH, kinetic,
UV test ส่วน creatinine ตรวจด้วยวิธี Jaffe �s
reaction without deproteinisation, kinetic
method และการหาปริมาณ  MDA ด้วยวิธี Modi-
fied Smith �s Method

การวิเคราะห์ข้อมูล
การเปรียบเทียบค่าโลหิตวิทยาและค่าเคมี-

คลินิกระหว่างสุนัขโตเต็มวัยและสุนัขสูงอายุ
ทำโดยการทดสอบ Student ’s T test และ

วิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติโดยใช้สหสัมพันธ์
(Pearson�s correlation) โดยเป็นการศึกษา
ความสัมพันธ์ของภาวะเครียดออกซิเดชันกับ
ค่าโลหิตวิทยา และค่าเคมีคลินิกในสุนัขโตเต็มวัย
และสุนัขสูงอายุ

ผลการศึกษาและวิจารณ์
จากตัวอย่างเลือดของสุนัขท้ัง 40 ตัว มีระดับ

ค่า MDA, ค่าโลหิตวิทยาและค่าเคมีคลินิกของ
สุนัขท้ัง 2 กลุ่ม (ตารางท่ี 1) โดยพบว่าระดับ MDA
ของสุนัขสูงอายุมีค่าสูงกว่าสุนัขโตเต็มวัย (p<
0.05) ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาของ Franzonii
และคณะ ในปี ค.ศ. 2005 พบว่าคนท่ีสูงอายุจะ
มีระดับ MDA สูงกว่าคนอายุน้อยอย่างมีนัย-
สำคัญ และในพลาสม่าจะมีสารต้านอนุมูล
อิสระท่ีต่ำ เน่ืองจากคนสูงอายุจะมีความสัมพันธ์
กับภาวะเครียดออกซิเดช่ัน(7) และจากการศึกษา
ของ Herman ในปี ค.ศ. 1956 พบว่าเม่ือคนมี
อายุเพิ่มขึ้นจะมีการเปลี่ยนแปลงทางด้านสรีร-
วิทยาโดยที่มีการสะสมของสารออกซิเดชัน ซึ่ง
สารน้ีจะทำอันตรายกับดีเอ็นเอ, ไขมัน, และโปรตีน
ในร่างกาย  อีกท้ังมีการทำลายไมโตคอนเดรีย ซ่ึง
เป็นตำแหน่งท่ีสารอนุมูลอิสระจะทำลาย(10)

จากตารางท่ี 1 แสดงให้เห็นค่าต่างๆ ท่ีเก่ียวกับ
ปริมาณเม็ดเลือดแดง ได้แก่ ค่า PCV, Hb, RBC
และ MCV ในสุนัขโตเต็มวัยมีค่าสูงกว่าสุนัขสูง
อายุ (p<0.05) ในขณะท่ีค่าต่างๆ ท่ีเก่ียวข้องกับ
ปริมาณเม็ดเลือดขาว ได้แก่  WBC count, seg-
mented neutrophil, lymphocyte, monocyte
และ eosinophil ในสุนัขสูงอายุมีค่าสูงกว่าใน
สุนัขโตเต็มวัย (p<0.05) ในขณะที่ปริมาณ
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MCHC อยู่ในระดับไม่แตกต่างกันอย่างมีนัย-
สำคัญ ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาของ Strasser
และคณะ ในปี ค.ศ. 1993 ที่พบความสัมพันธ์
ระหว่างอายุและการเปล่ียนแปลงของระบบ ภูมิ-
คุ้มกันของร่างกาย ในสุนัขโดยพบว่าเม่ืออายุสุนัข
เพ่ิมข้ึนจะมีการลด ลงของจำนวนเม็ดเลือดขาว
และจำนวนนิวโทรฟิลท่ียังเจริญไม่เต็มท่ี (imma-
ture neutrophil) แต่พบการเพ่ิมข้ึนของจำนวน
นิวโทรฟิลท่ีเจริญเต็มท่ี (mature neutrophil) ใน
สุนัขสูงอายุ(11)

จากผลการศึกษาพบว่าสุนัขสูงอายุมีระดับ
MDA มีความสัมพันธ์ในทิศทางเดียวกับจำนวน

โมโนไซด์และจำนวนเซ็กเมนต์นิวโทรฟิล (seg-
mented neutrophil) อย่างมีนัยสำคัญ โดยระดับ
MDA ท่ีมากข้ึนจะสัมพันธ์กับจำนวนโมโนไซด์และ
จำนวนเซ็กเมนต์นิวโทรฟิลที่มากขึ้น (p<0.05)
จากผลการศึกษาของ Parola และคณะ ในปี
ค.ศ. 1996 พบว่าขบวนการ lipid peroxidation
ในคนจะกระตุ้นเซลล์อักเสบทำให้พบระดับ MDA
สูงข้ึน(12) MDA ในซีร่ัมเป็นผลผลิตจากกระบวนการ
เกิด lipid peroxidation ของ PUFA ที่อยู่ใน
phospholipids membrane ซ่ึงเกิดจากการทำ
ปฏิกิริยาของอนุมูลอิสระในร่างกาย(13) จึง สามารถ
นำมาใช้เป็นตัวชี้วัดปริมาณอนุมูลอิสระและ

ตารางที่ 1. ตารางแสดงคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของปริมาณ MDA,คาโลหิตวิทยาและคาเคมีคลินิก 
ของสุนัขโตเต็มวัย (กลุมท่ี 1) และสุนัขสูงอายุ (กลุมท่ี 2)
ปจจัย สุนัขโตเต็มวัย (กลุมท่ี 1)

(n=20)
สุนัขสูงอายุ (กลุมท่ี 2)

(n=20)
MDA* (µmol/L) 7.54+2.98 10.06 +11.70
คาโลหิตวิทยา

PCV (%) 42.75+8.79 37.15+10.11
Hb (g/dL) 14.06+3.07 12.18+3.63
RBC count (?106 cells/µL) 6.33+1.49 5.81+1.70
MCV (fl) 68+4.89 64.85+6.67
MCHC (%) 32.85+1.01 32.6+1.93
WBC count (cells/ µL) 15,525.25+8,117.31 19,078.5+9,772.10
Segmented Neutrophil(cells/ µL) 10,761.45+7,381.72 13,180.15+8,866.07
Lymphocyte (cells/ µL) 3,467.3+1,548.39 3,348.95+3,480.53
Monocyte (cells/ µL) 449.8+374.81 801.55+747.77
Eosinophil (cells/ µL) 825.9+686.13 1,370.05+1,443.03
คาเคมีคลินิก

BUN*(mg/dl) 23.30+31.61 36.48+60.57
Creatinine (mg/dl) 2.46+4.70 2.07+3.74
AST (SGOT) (IU/L) 45.95+37.58 45.5+43.70
ALT (SGPT) (IU/L) 47+27.20 73.9+98.19

* p < 0.05
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ภาวะเครียดออกซิเดช่ัน ท่ีเกิดข้ึนในร่างกาย ได้(3)

ระดับ MDA ในคนและหนูที ่ส ูงอายุมีค ่า
สูงขึ้นจะมีความสัมพันธ์กับการลดลงของสาร
ต้านอนุมูลอิสระ(15) ซ่ึงแสดงให้เห็นว่าในพลาสม่า
มีความ ไม่สมดุลของสารอนุมูลอิสระ และสาร
ต้านอนุมูลอิสระ (oxidant-antioxidant bal-
ance) ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาในสุนัข
สูงอายุท่ีพบความสัมพันธ์ในทิศทางตรงกันข้าม
ของระดับ MDA กับระดับสารต้านอนุมูลอิสระ
(ข้อมูลยังไม่ได้รายงาน) แต่กลับไม่พบผล
ดังกล่าวในสุนัขโตเต็มวัย ซึ่งอาจเกิดจากระดับ
MDA ในสุนัขโตเต็มวัยไม่มีความแตกต่างกันมาก
รวมท้ังข้อจำกัดของขนาดตัวอย่าง

 จากการศึกษาพบค่าเคมีคลินิกมีค่าส่วนเบ่ียง
เบนมาตรฐานมากกว่าค่าเฉล่ีย อาจเน่ืองมาจาก
กลุ่มสุนัขทดลองที่สุ่มมาซึ่งมายังโรงพยาบาล
สัตว์โดยไม่มีอาการทางคลินิก แต่กลับพบค่า
เลือดที่ผิดปกติ ซึ่งในการทำการศึกษาในครั้ง
ต่อไปควรจะมีการตรวจทั้งอาการทางคลินิก
และการตรวจทางห้องปฏิบัติการ เพ่ือจะได้ กลุ่ม
ตัวอย่างของสัตว์ท่ีมีความใกล้เคียงกันมากท่ีสุด
การตรวจหาปริมาณ MDA ในสุนัขท่ีมีพยาธิ-

สภาพ โดยเฉพาะในสุนัขสูงอายุ อาจเป็นแนว
ทางหน่ึงในการเสริม การรักษาโดยการให้สารต้าน
อนุมูลอิสระ เพ่ือลดภาวะความเครียดออกซิเดช่ัน
อย่างไรก็ตามการศึกษาการให้สารต้านอนุมูล-
อิสระในสุนัขป่วย และเปรียบเทียบผลทางคลินิก
กับ การรักษาพ้ืนฐานน่าจะทำให้ข้อมูลชัดเจนข้ึน
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