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ประวัตสัิตว์ป่วย  
 
 สนุขัพนัธุ์ร๊อตไวเลอร์ เพศผู้  อาย ุ 5 ปี 
น า้หนกั 36 กิโลกรัม พบก้อนเนือ้บริเวณปลายลิน้
ด้านลา่ง (รูปท่ี 1 A) ขนาดประมาณ 2x2 
เซนตเิมตร และบริเวณปลายลิน้ด้านบน (รูปท่ี. 1 
B) ขนาดประมาณ 1x1.5 เซนติเมตร ก้อนเนือ้มี

ระยะเวลาโตประมาณ 2 เดือน ลกัษณะก้อนเนือ้มี
สแีดง รูปร่างกลม พบเลอืดออกและเนือ้ตาย สตัว
แพทย์ผู้ รักษาได้ท าการผา่ตดัด้วยวิธี partial 
glossectomy ที่ต าแหนง่ rostral แล้วน าชิน้เนือ้สง่
ตรวจทางจลุพยาธิวิทยา (รูปท่ี. 1 C, D) จาก
ประวตัิและลกัษณะทางจลุพยาธิวิทยา จงให้การ
วินิจฉยัความผิดปกตินี ้ 

 

 
Figure 1. A. Gross lesion of mass at rostroventral area B. Gross lesion of mass at rostrodorsal area 

C. Un-encapsulated, poor demarcated mass scattered in the submucosa and composed of variably 
sizes of vascular spaces that filled with erythrocytes. H&E(40x) (arrows). D. Each vascular structure 
was enclosed and lined by a multiple layer of neoplastic cells. H&E(100x) (arrow). 
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ผลการตรวจ 
ผลการตรวจทางจลุพยาธิวิทยา ด้วยการ

ย้อมส ี H&E ก้อนเนือ้ลกัษณะไมม่ีขอบเขตชดัเจน 
กระจายอยูใ่นชัน้ lamina propria ของลิน้ เซลล์
เนือ้งอกมีการเรียงตวัคล้ายหลอดเลอืด โดยพบเม็ด

เลอืดแดงอยูภ่ายใน เซลล์เนือ้งอกนีม้ีลกัษณะ
คล้ายรูปกระสวย นิวเคลยีสมรูีปร่างแตกตา่งกนั 
และมีไซโตพลาสมเลก็น้อย เซลล์ที่ผิดปกตินีพ้บ
การแบง่ตวัแบบไมโตติก 0-1 cell/HPF (รูปท่ี 2)  

 

 
 
Figure 2. E. The variably size of irregular vascular structures filled with erythrocytes. H&E(100x) 
(arrows). F. The neoplastic cells presented mitotic activity. H&E(400x) (arrow). 

 
การวินิจฉัย 

จากการตรวจทางจุลพยาธิวิทยา จึง
วินิจฉัยชนิดของก้อนเนื อ้ดังกล่าวเป็น lingual 
hemangiosarcroma 
 

วิจารณ์ 
 Hemangiosarcoma (HSA) จัดเป็น
มะเร็งชนิดร้ายแรง มีจดุก าเนิดจาก เซลล์เยื่อบผุนงั
หลอดเลือด (vascular endothelial cells) พบได้
บ่อยในสุนัขเมื่อเทียบกับสัตว์เลีย้งชนิดอื่น  โดย
ต าแหน่งที่มักเป็น primary site ของมะเร็งได้แก่ 
ม้าม หัวใจ และผิวหนัง ซึ่งพบได้ถึง 28-50%, 3-
50% และ 13% ตามล าดบั (Clifford et al., 2000) 
นอกจากนี ้มีต าแหน่งอื่นๆ ที่สามารถพบมะเร็งได้ 
เช่น ลิน้ กระดูก กระเพาะปัสสาวะ มดลกู หรือ ไต 
(Burton et al., 2014) ความรุนแรงของมะเร็งที่พบ
ในอวยัวะภายใน (visceral HSA) มกัมีความรุนแรง 

และพบการแพร่กระจายไปยังตับ  เยื่ อแขวน
กระเพาะ (omentum) และปอด (Clifford et al., 
2000) จึงท าให้มีการพยากรณ์โรคที่ไมด่ี และความ
เสี่ยงต่อชีวิตได้สงู โดยเฉพาะเมื่อเทียบกบัการเกิด
มะเร็งที่เป็น nonvisceral HSA เช่น บริเวณผิวหนงั 
หรือบริเวณลิน้  

จากกรณีนี  ้สุนัขมีอาการของเนื อ้งอก
บริเวณลิน้ที่ชดัเจนคือ มีเลือดไหลจากลิน้ เจ็บปาก 
และไม่กินอาหาร ซึ่งคล้ายกับรายงานของ Laura 
และคณะในปี 2006 แต่หลังจากท าการผ่าตัดไป
สุนัขกลับมาอีกครัง้ด้วยอาการอ่อนแรง ซึม ท้อง
กาง และพบก้อนเนือ้เกิดใหม่ที่บริเวณลิน้ จากผล
การเอ็กซเรย์ช่องอก ไม่พบการแพร่กระจายของ
ก้อนเนือ้ไปยังช่องอก แต่พบลักษณะก้อนเนือ้ที่
ม้าม จากการตรวจอลัตร้าซาวด์พบก้อนเนือ้บริเวณ
ม้ามร่วมกบัภาวะเลือดออกในช่องท้อง สตัวแพทย์
ผู้ รักษาจึงพิจารณาผา่ตดั ซึง่จากการผา่ตดัเปิดช่อง
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ท้อง พบเลือดออกภายในช่องท้อง พบก้อนเนือ้ที่
บริเวณม้าม และพบเนือ้งอกกระจายไปเยื่อแขวน
กระเพาะ โดยหลงัจากการผ่าตัดครัง้ที่ 2 ได้ 1 วนั
สนุัขก็เสียชีวิต จากข้อมูลดังกล่าว พบว่า HSA มี
จุดก าเนิดมาจากม้าม จึงถือว่าเป็น visceral HSA 
ซึง่มีความรุนแรง และสามารถแพร่กระจายได้  

การวินิจฉยั HSA นอกจากการตรวจทาง
พยาธิวิทยาด้วยการย้อมสี H&E แล้วยังสามารถ
ย้ อ ม สี พิ เศ ษ ด้ ว ย วิ ธี  Immunohistochemistry 
(IHC) เพื่อช่วยในการวนิิจฉยัให้มีความแมน่ย ามาก
ขึ ้น  โด ย ใ ช้  factor VIII-related antigen, CD31 
ห รือ  vimentin ซึ่ ง จ า เพ า ะต่ อ ก า รติ ด สี ข อ ง 
endothelial cells (Clifford et al., 2000) 
นอกจากนี อ้ าจต้องอาศัยการตรวจ ร่างกาย
โดยทัว่ไปร่วมด้วย เพื่อประเมินสภาพร่างกายสตัว์ 
เ ช่ น  hematology, radiography, 
ultrasonography ห รือ  CT scan เพื่ อ ป ระ เมิ น
ความรุนแรง ลกัษณะ หรือต าแหนง่ของมะเร็ง 
ส าหรับการรักษา HSA ที่เกิดในม้ามและไม่พบการ
แพร่กระจายไปยงัอวยัวะต่างๆ การรักษาที่ดีที่สุด
คื อการผ่ าตัด ม้ ามออก  แต่ ก รณี ซึ่ งพ บการ
แพร่กระจายร่วมด้วย  ถึงแม้ผ่าตัดออกได้  แต่
พยากรณ์โรคก็ไม่ดี เนื่องจากมีการแพร่กระจายไป
ยังอวัยวะต่างๆแล้ว ท าให้อาจเกิดการท างาน
ล้มเหลวของอวัยวะเหล่านัน้  ทัง้นีน้อกจากการ
รักษาโดยวิธี surgical excision แล้ว ยงัสามารถใช้
ก าร รักษ า ด้ วย วิ ธี  chemotherapy โด ยอาศัย 
doxorubicin (Helfand, 2008),  immunotherapy 

หรือ radiotherapy เพื่อเป็นการเพิ่มคุณภาพชีวิต 
และยืดอายขุองสตัว์ได้ในช่วงระยะเวลาหนึง่  
 ส าหรับกรณีนี ้เบือ้งต้นเนือ้งอกถกูวินิจฉยั
ว่าเป็น lingual hemangiosarcoma เพราะพบเนือ้
งอกเฉพาะที่ลิน้ แต่หลงัจากนัน้จึงพบ HSA ที่ม้าม 
และเยื่อแขวนล าไส้ แสดงว่าสุนขัมีเนือ้งอกที่ม้าม
อยู่ก่อนแล้ว จากนัน้จึงมีการแพร่กระจายไปยัง
อวยัวะต่างๆ รวมถึงที่ลิน้ ดงันัน้ในการตรวจสนุขัที่
มีภาวะเนือ้งอกตามผิวหนงั หรือช่องปากควรมีการ
ตรวจอวัยวะภายในร่วมด้วยทุกครัง้  เพื่อหาจุด
ก าเนิดของเนือ้งอกและการแพร่กระจาย ซึง่ผลการ
ตรวจดังกล่าว  จะท าให้สามารถประเมินและ
พยากรณ์โรคให้กบัสนุขัได้อยา่งเหมาะสม 
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