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เพศชาย



อัณฑะและการสร้างอสุจิ
อวัยวะของระบบสืบพันธุ์เพศชาย

1. อัณฑะ หรือต่อมเพศชาย
• สร้างอสุจใินกลีบย่อยที่มีท่อ

สร้างอสุจิ  
2. ท่อหรือทางเดินอสุจิ
• ท่อเก็บ ท่อน า ท่อปัสสาวะ
3. ต่อมสร้างสารที่หลั่งออกไปเป็น

ส่วนประกอบน  าอสุจิ
• ถุงน  ากาม ต่อมลูกหมาก ต่อม

เคาเพอร์
4.อวัยวะเพศ



• ในท่อสร้างอสุจิยังมีเซลล์ชนิดหนึ่งซึ่งพบอยู่ระหว่างเซลล์สร้างอสุจิ 
เรียกว่า เซอโทลิเซลล์ (sertoli cells) ท าหน้าที่คล้ายเซลล์พี่เลี ยง 
โดยหลั่งสารส าหรับให้อาหารแก่ตัวอสุจิ 

• ระหว่างท่อสร้างอสุจิมีกลุ่มของไลดิกเซลล์ (interstitial cells of 
Leydig) มีลักษณะเป็นกลุ่มเซลล์เรียงตัวกันเป็นรูปสามเหลี่ยม ซึ่ง
หลั่งฮอร์โมนเทสโทสเทอโรน (testosterone) 

• อัณฑะจึงจัดเป็นทั งต่อมมีท่อและต่อมไร้ท่อ



ตัวอสุจิ (spermatozoa) ที่เจริญเต็มที่ถูกสร้างขึ นประมาณ 300 ล้านตัวต่อวัน 
• เมื่อหลั่งออกมาแล้วจะมีชีวิตอยู่ได้ประมาณ 2 วัน ภายในทางเดินระบบสืบพันธุ์ของเพศหญิง 
• ตัวอสุจิประกอบด้วย 3 ส่วน

1) ส่วนหัว (head) มีสารพันธุกรรม และอะโครโซม (acrosome) ซึ่งบรรจุเอนไซม์ที่ช่วย
ในการเจาะของตัวอสุจเิข้าสู่ไข่
2) ส่วนกลาง (middle piece) มีไมโตคอนเดรีย (mitochondria) จ านวนมากซึ่งสร้างพลังงาน
ส าหรับการเคลื่อนไหว
3) ส่วนหาง (tail) เป็นแฟลกเจลลัมใช้ในการขับเคล่ือนตัวอสุจิ



ทางเดินอสุจิและต่อมสร้างน ้าอสุจิ
1. ทางเดินอสุจิ ประกอบด้วย ท่อเก็บอสุจิ ท่อน าอสุจิ และท่อปัสสาวะ
1.1 ท่อเก็บอสุจิ (Ductus Epididymis)
• เป็นอวัยวะที่มีรูปร่างคล้ายลูกน  า 
• ภายในมีท่อเก็บอสุจิเปิดติดต่อกับท่อน าอสุจิ
1.2 ท่อน้าอสุจิ (Vas Deferens)
• ยาวประมาณ 45 เซนติเมตร วิ่งขึ นไปตามขอบหลังของอัณฑะผ่าน

อนิกวินอล คะแนล (inguinal canal) ที่บริเวณขาหนีบเข้าสู่อุ้งเชิง
กราน แล้ววิ่งลงไปทางผิวด้านหลังของกระเพาะปัสสาวะ 

• ส่วนปลายของท่อนี พองออกเรียกว่า แอมพูลล่า (ampulla)
1.3 ท่อปัสสาวะ (Urethra)
• ของผู้ชายยาวประมาณ 20 เซนติเมตร แบ่งออกได้เป็น 3 ส่วนคือ 

1) ท่อปัสสาวะในต่อมลูกหมาก 2) ท่อปัสสาวะในแผ่นกล้ามเนื อ 3)
ท่อปัสสาวะในองคชาติ



2. ต่อมประกอบ (accessory glands) ท าหน้าที่หลั่งส่วนที่เป็นของเหลวของน  าอสุจิ มีอยู่ 3 แห่ง
2.1 ถุงน ้ากาม (Seminal Vesicles)

• ท าหน้าที่หลั่งส่วนประกอบของน  าอสุจิที่มีลักษณะเหนียวหนืด มีฤทธิ์เป็นด่าง และมีน  าตาลฟรักโทสมาก 
• ถุงนี เปิดเข้าสู่ท่อฉีดน  าอสุจิและมีส่วนในการสร้างประมาณร้อยละ 60 ของปริมาณน  าอสุจิทั งหมด

2.2 ต่อมลูกหมาก (Prostate Gland)
• หลั่งของเหลวที่มีปริมาณร้อยละ 20 ของน  าอสุจิทั งหมด
• มีต่อม 3 ชนิดอยู่ภายในต่อมลูกหมาก ได้แก่

2.2.1 ต่อมเยื่อเมือก (mucosal glands) ท าหน้าที่หลั่งสารเมือกในคนสูงอายุ ต่อมพวกนี อาจจะ
อักเสบและบวมโตเรียกว่า โรคต่อมลกูหมากอักเสบ (prostatitis) ท าให้ปัสสาวะล าบาก

2.2.2 ต่อมใต้เยื่อเมือก (submucosal glands)
2.2.3 ต่อมหลัก (main glands) หลั่งเอนไซม์แอซิดฟอสฟาเทส (acid phosphatase) เกลือบัฟเฟอร์ 

พอสโฟไลปิด และพรอสตาแกลนดินส์ (prostaglandins) มะเร็งของต่อมลูกหมากมักจะเกดิในต่อมนี เท่านั น
2.3 ต่อมเคาเพอร์ (Bulbourethral หรือ Cowper’s Glands) 

• หลั่งสารเมือกส าหรับการหล่อลื่นและสง่ท่อเปิดเข้าสู่ทอ่ปัสสาวะในองคชาติ



3. น ้าอสุจิ (semen)
• เป็นส่วนผสมของตัวอสุจิ และสารที่หลั่งจากต่อม 3 ต่อม ได้แก่ ถุงน ้ากาม ต่อมลูกหมาก และ

ต่อมเคาเพอร์
• น  าอสุจิที่หลั่งออกมาแต่ละครั งมีปริมาตร 2.5-5 มิลลิลิตร และมีตัวอสุจิ 50-100 ล้านตัวต่อml.
• เมื่อจ านวนตัวอสุจิต่ ากว่า 20 ล้านตัวต่อมิลลิลิตร ก็มีแนวโน้มที่จะเป็นหมัน เพราะการปฏิสนธิ

ต้องการปฏิกิริยาร่วมของตัวอสุจิจ านวนมาก 
• น  าอสุจิมีสภาพเป็นด่างเล็กน้อย (pH 7.35-7.50) ขาวเหมือนน  านม
• ประโยชน์ของน  าอสุจิ 

1) เป็นตัวกลางในการขนส่ง และให้อาหารแก่ตัวอสุจิ 
2) ท าลายสิ่งแวดล้อมที่เป็นกรดของท่อปัสสาวะชายและช่องคลอดฝ่ายหญิง 
3) มีเอนไซม์ย่อยโปรตีนซึ่งช่วยละลายสารเมือกจากถุงน  ากามท าให้ตัวอสุจิเคลื่อนทีไ่ด้เร็ว 
4) มีสารปฏิชีวนะเรียกว่า seminal plasmin ซึ่งสามารถท าลายแบคทีเรียหลายชนดิ และ

อาจจะควบคุมแบคทีเรียในทอ่สืบพันธุ์เพศหญิงเป็นการช่วยให้เกดิการปฏิสนธิได้ดีขึ น



4. องคชาติ (penis)
• ประกอบด้วยแท่งเนื อเยื่อรูปทรงกระบอกอยู่ 3 แท่ง 

แต่ละแทง่มีพังผืดสีขาวหุ้มเป็นปลอกหนา และยึด
ติดกันด้วยปลอกเนื อเยื่อเกี่ยวพันที่อยู่ใต้ผิวหนัง 

• แท่งเนื อเยื่อแต่ละแท่งประกอบด้วยเนื อเยื่อขยายตัว 
(erectile tissue) ซึ่งมีช่องคล้ายฟองน  าอยู่มากมาย 
สองแท่งบนเรียกว่า คอร์พัส คาเวอร์โนซั่ม (corpora 
cavernosum) แท่งล่างเรียกว่า คอร์พัส สปองจิโอซ่ัม
(corpus spongiosum) ซึ่งมีท่อปัสสาวะบรรจุอยู่

• มีส่วนปลายพองออก เรียกว่า แกลนส์
• ส่วนโคนของแกลนส์พองออกเป็นสันเรียกว่า โคโรน่า 

(corona) เป็นส่วนที่มีปลายประสาทรับความรู้สกึมาก
ที่สุด



การท้างานของระบบสืบพันธุ์
เพศชาย

• ไลดิกเซลล์ (leydig cells)
หลั่งฮอร์โมนเทสโทสเทอโรน

• การผลิตและการหลั่งเทสโท
สเทอโรนอยู่ภายใต้การ
ควบคุมของฮอร์โมนจากต่อม
ใต้สมอง (pituitary gland)

1. การควบคุมการท้างานของ
อัณฑะ



เทสโทสเทอโรนมีผลต่อร่างกายดังนี 
1.1 ควบคุมการพัฒนา การเติบโต และการรักษาสภาพของอวัยวะเพศชาย
1.2 กระตุ้นการเติบโตของกระดูก การสร้างโปรตีน พฤติกรรมทางเพศ การเจริญขั นสดุท้ายของตัว
อสุจิ
1.3 กระตุ้นการพัฒนาลักษณะประจ าเพศขั นที่สองของชายซึ่งเริ่มปรากฏเมื่อเข้าวัยหนุ่ม ได้แก่ การ
พัฒนากล้ามเนื อและกระดูก ท าให้ไหล่กว้าง สะโพกแคบ มีขนขึ นที่รักแร้ หัวหน่าว และเส้นผม
บริเวณหน้าผากจะถอยร่นขึ น กระดูกอ่อนไธรอยดข์ยายตัวท าให้เสียงห้าว
1.4 กระตุ้นการเคลื่อนของอัณฑะของฟีตัสลงมายังถุงอัณฑะในระยะก่อนคลอดเลก็นอ้ย
เมื่อความเข้มข้นของเทสโทสเทอโรนในเลือดเพิ่มสูงขึ นถึงระดับหนึ่งมันจะยับยั งการหลั่งโกนาโด
ทรอฟฟิน- รีลิซซิ่งฮอร์โมน (gonadotrophin-releasing hormone; Gn-RH) โดยยับยั งเซลล์
ประสาทคิส 1 จากอาร์คูเอต นิวเคลียส (ภาพที่ 9.10) ท าให้ต่อมใต้สมองส่วนหน้าปล่อย LH น้อยลง 
การสร้าง เทสโทสเทอโรนจึงลดลง แต่เมื่อความเข้มข้นของเทสโทสเทอโรนในเลือดลดลงถึงระดับ
หนึ่ง ไฮโพทาลามัสจะปลอ่ย Gn-RH ออกมากระตุ้นการหลั่ง LH ซึ่งจะกระตุ้นการสร้างเทสโทสเทอ
โรนอีก



2. การตอบสนองทางเพศ มี 2 ขั นตอน คือ
2.1 การแข็งตัวขององคชาติ (Erection)
• เกิดจากการกระตุ้นทางเพศโดยทางกายหรือทางจิต 
• กระแสประสาทจะถูกส่งจากไฮโพทาลามัสไปยังองคชาติโดยเสน้ประสาทพาราซิมพาเทติ ท าให้ผนังของหลอดเลือดแดงทีอ่ยู่ในแท่งเนื อเยื่อ

ขององคชาติคลายตัว เลือดจึงไหลผ่านแขนงปลายออกไปสู่โพรงเลือดด าใน erectile tissue มากขึ น 
• ขณะที่เนื อเยื่อนี ขยายตัวมักจะกดหลอดเลือดด าไปทางปลอกเนื อเยื่อเกี่ยวพันที่หุ้มองคชาติ จึงลดการไหลของเลือดด าออกจากองคชาติ ท า

ให้องคชาติขยายตัวมากขึ นจนแข็ง
2.2 การเคลื่อนและการหลั่งน ้าอสุจิ (Emission and Ejaculation)
• การเสียดสีบนผิวหนังขององคชาตใินระหว่างการร่วมเพศจะกระตุ้นปลายประสาทในหัวองคชาติ กระแสประสาทจะถูกส่งไปยังทาลามสั

และเปลือกสมอง 
• เมื่อการกระตุ้นรุนแรงพอจะเกดิรเีฟล็กซ์ จะท าให้เกิดการหดตัวเป็นจังหวะของท่อเก็บอสจุิ ท่อน าอสุจิ ถุงน  ากาม และต่อมลูกหมาก เป็น

การขับเคลื่อนสารที่บรรจุอยู่เข้าสู่ท่อปัสสาวะ เรียก การเคลื่อนน  าอสุจิ (emission)
• ต่อมเคาเพอร์จะหลั่งสารเมือกออกมาเพิ่ม และเมื่อกระแสประสาทวิ่งผ่านเส้นประสาทพูเดน็ดัล (pudendal nerves) ไปกระตุ้นกล้ามเนื อ

ลายที่หุ้มรอบกระเปาะขององคชาติ จะท าให้เกิดการหดตัวเป็นจังหวะและฉีดน  าอสุจอิอกจากท่อปัสสาวะ กระบวนการนี เรียกว่า การหลั่ง
น  าอสุจิ (ejaculation)

• การหลั่งน  าอสุจิเกิดขึ นพร้อมกับความรู้สึกเต็มที่และการเกร็งของกล้ามเนื อทั่วไป ปฏิกิริยานี เรียกว่า ความรู้สึกสุดยอดหรอืออร์แกสซึม 
(orgasm)



ความผิดปกติของระบบสืบพันธุ์เพศชาย
1. ความผิดปกติของต่อมลูกหมาก
• พบได้ทั่วไปในคนหนุ่มและอาจจะเกี่ยวข้องกับการอักเสบของท่อปัสสาวะ 
2. ความผิดปกติทางเพศ
2.1 ความไร้สมรรถภาพ (impotence)
• เป็นการขาดความสามารถของชายหนุ่มในการแข็งตัวของอวัยวะเพศ
• เกิดจากความผิดปกติทางกายภาพขององคชาติ
• ความผิดปกติทั่วร่างกาย เช่น โรคซิฟิลิส ความผิดปกติของหลอดเลือด ความผิดปกติทางระบบ

ประสาทความผิดปกติทางจิต และความเครียด
2.2 ภาวะเป็นหมัน (sterility หรือ infertility)
• เป็นการขาดความสามารถในการปฏิสนธิกับไข่
• ท่อสร้างอสุจิของอัณฑะมีความไวต่อการถูกท าลายโดยการติดเชื อ ท็อกซิน ภาวะทุพโภชนาการ

และรังสีเอ็กซ์ ซึ่งท าให้เกิดการสลายตัวของเซลล์สร้างอสุจิ สาเหตุเหล่านี จึงท าให้เกิดการเป็น
หมันได้



3. กามโรค (venereal diseases) เรียกสั น  ๆ ว่า V.D.
3.1 โรคหนองใน (Gonorthea)
• เป็นโรคติดต่อที่มีผลต่อเยื่อเมือกของทางเดินปัสสาวะและล าไส้ตรงและบางโอกาสอาจ

เป็นที่ตา 
• เกิดจากเชื อ Nisseria gonorrhoeae
3.2 ซิฟิลิส (Syphilis) 
• เกิดจากแบคทีเรีย Treponema pallidum
3.3 โรคเริมของอวัยวะเพศ (Genital Herpes)
• เกิดจากเชื อไวรัส Herpes simplex II ท าให้เกิดเม็ดตุ่มพอง



เพศหญิง



อวัยวะของระบบสืบพันธุ์เพศหญิงได้แก่ รัง
ไข่ ท่อน้าไข่ มดลูกช่องคลอด และอวัยวะ
เพศภายนอก รวมถึงต่อมน ้านม



ระบบสืบพันธุ์เพศหญิง
• อวัยวะของระบบสืบพันธุ์เพศหญิงได้แก่ รังไข่ ท่อน าไข่ มดลูก ช่องคลอด 

และอวัยวะเพศภายนอก รวมถึงต่อมน  านม

รังไข่และทางเดินไข่
1. รังไข่ (Ovaries)
รังไข่ หรือต่อมเพศหญิง เป็นต่อมคู่หนึ่งที่มีขนาดและรูปร่างคล้ายเม็ดขนุน
1.1 เยื่อหรือเอ็นยึดรังไข่ รังไข่ถูกยึดให้อยู่ในต าแหน่งของมันโดยเยื่อหรือเอ็น
ต่าง ๆ ดังนี 

1.1.1 เยื่อยึดรังไข่ (mesovarium) เป็นส่วนพับทบกนัของเยื่อบุช่อง
ท้อง โยงไปยังเยื่อกว้าง (broad ligament) ของมดลูกซึ่งเป็นเยื่อบุผนังช่องท้อง 

1.1.2 เอ็นโยงรังไข่ (ovarian ligament) โยงไปยังมดลูก
1.1.3 เอ็นแขวนรังไข่ (suspensory ligament) โยงไปยังผนังอุ้งเชิง

กราน รังไข่แต่ละข้างมีขั ว (hilum) ซึ่งเป็นทางเข้าของหลอดเลือดและ
เส้นประสาท



1.2 ส่วนประกอบของรังไข่ รังไข่แต่ละข้าง
ประกอบด้วยส่วนต่าง ๆ ดังนี 
1.2.1 เยื่อหุ้มรังไข่ (germinal epithelium)

• หุ้มส่วนผิวของรังไข่ 
1.2.2 ชั นเนื อขาว (tunica epithelium)

• เป็นปลอกเนื อเยื่อเกี่ยวพันทีม่ีเส้นใยมาก และอยู่ใต้ชั นเยื่อหุ้มรังไข่
1.2.3 สโตรม่า (stroma)

• เป็นบริเวณเนื อเย่ือเกี่ยวพนัที่อยู่ลกึลงไป ประกอบด้วยชั นนอกเรียกว่า คอรเ์ท็กซ์ (cortex) มีลักษณะเนื อแน่น และชั นในมี
ลักษณะเนื อหลวมเรียกว่า เมดัลลา (medulla)



1.2.4 ถุงรังไข่ (ovarian 
follicles)
• ประกอบด้วยไข่และ

เนื อเยื่อล้อมรอบที่เจริญ
ในขั นต่าง ๆ กัน ถุงไข่ที่
เจริญเต็มที่แล้วเรียกว่า 
ฟอลลิเคิลสุก ท้าหน้าที่
หลั่งฮอร์โมนเอสโทรเจน
1.2.5 คอร์ปัสลูเตียม 

(corpus luteum)
• เจริญมาจากฟอลลิเคิลสุก

หลังจากการตกไข่ ผลิต
ฮอร์โมนโพรเจสเทอโรน
และเอสโทรเจน



2. ท่อน้าไข่ (Uterine หรือ Fallopian Tubes)
• ผู้หญิงมีท่อน าไข่คู่หนึ่ง ท าหน้าที่ขนส่งไข่จากรัง

ไข่ไปยังมดลูก 
• ปลายเปิดของแต่ละท่อมีรูปร่างคล้ายกรวย 

เรียกว่า อินฟันดิบูลัม ซึ่งถูกล้อมรอบด้วย ฟิม
เบรีย (fimbriae) ที่มีส่วนยื่นคล้ายนิ วมือ ซึ่งอยู่
ใกล้รังไข่

• ผนังท่อน าไข่ประกอบด้วย 3 ชั น 
1) ชั นเยื่อเมือก มีเซลล์ชนิดที่มีซิเลีย ช่วยพัด

โบกไข่ และเซลล์หลั่งสาร ซึ่งช่วยให้อาหารแก่ไข่ 
2) ชั นกล้ามเนื อเรียบ
3) ชั นนอกสุด เป็นเยื่อชุ่ม (serosa)



3. มดลูก (Uterus)
• อยู่ระหว่างกระเพาะปัสสาวะและไส้ตรง 

รูปร่างคล้ายลูกสาลี่หัวกลับ 
• ช่องภายในตัวมดลูกเรียกว่า โพรงมดลูก

(uterine cavity) 
• ท่อภายในปากมดลูก เรียกว่า คลองปากมดลูก

(cervical canal)
• มดลูกประกอบด้วยเนื อเยื่อ 3 ชั น ดังนี 
1) เยื่อชุ่ม หรือซโีรซา (Serosa) อยู่นอกสุด เป็น
ส่วนหนึ่งของเยื่อบุช่องท้องทางด้านข้างของมดลูก 
2) กล้ามเนื อมดลูก (Myometrium) เป็นชั นที่
หนาที่สุดของผนังมดลูก 
3) เยื่อบุมดลูก (Endometrium) เป็นเยื่อเมือกที่
มีต่อมจ านวนมาก ประกอบด้วย เยื่อบุ 2 ชั น คือ 1)
ชั นท าหน้าที่ (stratum functionalis) ใกล้กับโพรง
มดลูกและถูกขับออกในระหว่างการมีระดู 2) ชั น
ฐาน (stratum basalis) เป็นชั นถาวรซึ่งจะสร้างชั น
แรกขึ นใหม่ หลังจากระยะมีระดู



4. ช่องคลอด (Vagina)
• ช่องคลอด เป็นท่อกล้ามเนื อที่บุด้วยเยื่อ

เมือก 
• ชั นเยื่อเมือกของช่องคลอดประกอบด้วยเยื่อ

บุชนิด stratified squamous epithelium
และเนื อเยื่อเกี่ยวพันซ่ึงยื่นขึ นไปเป็นสันตา
ขวาง เรียกว่า รูกี (rugae)

• ชั นเยื่อเมือกสามารถยึดตัวได้ดี ชั น
กล้ามเนื อประกอบด้วยกล้ามเนื อเรียบที่
สามารถยืดตัวได้มาก ที่รูเปิดของช่องคลอด
(vaginal orifice) มีเยื่อเมือกบาง ๆ ติดอยู่
เรียกว่า เยื่อพรหมจารี (hymen) ซึ่งมีรูทะลุ 



อวัยวะเพศภายนอกของเพศหญิง
1. อวัยวะเพศหญิง (Vulva) ประกอบด้วย
1.1 หัวหน่าว (Mons Pubis) เป็นเนินของเนื อเยื่อไขมันที่ถูกปกคลุม
ด้วยขนเส้นหยาบ และคลุมอยู่บนข้อต่อหัวหน่าว
1.2 แคมใหญ่ (Labia Majora) มี 2 แคม เป็นส่วนนูนตามยาวของ
ผิวหนังซ่ึงยื่นจากหัวหน่าวลงต่อไปทางข้างหลัง แคมใหญ่เทียบได้กับถุง
อัณฑะของเพศชาย มีเนื อเยื่อขัน ต่อมไขมัน และต่อมเหงื่อบรรจุอยู่ 
และมีเส้นขนปกคลุม
1.3 แคมเล็ก (Labia Minora) เป็นแผ่นพับทบกันสองชั นของผิวหนัง 
มี 2 แคม อยู่ในต่อแคมใหญ่ แคมเล็กไม่มีขน แต่มีต่อมไขมันจ านวนมาก 
และมีต่อมเหงื่ออยู่บ้าง
1.4 คลิตอรสิ (Clitoris) เป็นแท่งเนื อเยื่อแข็งตัวได้ คลิตอริสเทียบได้
กับองคชาติของเพศชาย สามารถขยายตัวได้เมื่อถูกสัมผัส และมีบทบาท
ในการเกดิความรู้สึกทางเพศ



1.5 เวสติบูล (Vestibule) เป็นช่องที่อยู่ระหว่างแคมเล็ก 
ภายในมีเยื่อพรหมจารี และรูเปิดของท่อต่าง ๆ ได้แก่ 
1) รูเปิดของท่อปัสสาวะ อยู่หน้าช่องคลอด และอยู่หลังคลิตอ
ริส
2) รูเปิดของ lesser vestibular glands (Skene’s glands)
ซึ่งอยู่ข้างซ้ายและขวาของรูเปิดของท่อปัสสาวะ ต่อมนี ท า
หน้าที่หลั่งสารเมือก และเทียบได้กับต่อมลูกหมากของเพศชาย 
3) รูเปิดของ greater vestibular (Bartholin’s) gland อยู่
ข้างซ้ายและขวาของรูเปิดช่องคลอด ต่อมนี สร้างสารเมือก
ส าหรับช่วยในการหล่อลื่นในระหว่างการร่วมเพศ จึงเทียบได้
กับต่อมเคาเพอรข์องเพศชาย
4) รูเปิดของช่องคลอด



2. ฝีเย็บ (Perineum)
• ฝีเย็บหรือส่วนขาหนีบ เป็นบริเวณอยู่ที่ปลายล่างของล าตัว 
• อยู่ระหว่างขาอ่อนกับก้นของทั งเพศชายและเพศหญิง ถูกล้อมรอบด้วยข้อต่อหัวหน่าวทาง

ด้านหน้า ปุ่มกระดูกก้นทางด้านข้างและกระดูกก้นกบทางด้านหลัง เส้นขวางที่ลากระหว่างปุ่ม
กระดูกก้นจะแบ่งเพอริเนียรูปเพชรออกเป็นสามเหลี่ยม 2 รูปที่มีฐานติดกัน สามเหลี่ยมหน้า
เรียกว่า สามเหลี่ยมอวัยวะเพศ (urogenital triangle) และสามเหลี่ยมหลังเรียกว่า สามเหลี่ยม
ทวารหนัก (anal triangle) มีทวารหนักบรรจุอยู่



3. ต่อมน ้านม (Mammary Glands)
• อยู่บนกล้ามเนื อเพ็คโทราลิส เมเจอร์ (pectoralis major)
• ต่อมน  านมแต่ละข้างประกอบด้วย 15-20 กลีบ (lobes)
• แต่ละกลีบมีส่วนเล็กลงไปอีกเรียกว่า กลีบย่อย (lobules) ซึ่งประกอบด้วยเนื อเยื่อเกี่ยวพันที่มีกลุ่มเซลล์หลั่งน  านม เรียกว่า 

แอลวีโอไล (alveoli) ฝังตัวอยู่ แอลวีโอไลจัดตัวกันเป็นกลุ่มคล้ายพวงองุ่น และหลั่งน  านมเข้าสู่ท่อในกลีบ (intralobular 
duct) ซึ่งเปิดเข้าสู่ท่อระหว่างกลีบ (interlobular ducts) และท่อกลีบ (lobar duct หรือ mammary ducts) ซึ่งเมื่อเข้า
ใกล้หัวนมจะมีส่วนพองออกเรียกว่า กระเปาะ (ampulla) ซึ่งเก็บน  านม และต่ออยู่กับท่อน  านมใหญ่ (lactiferous ducts)
ซึ่งไปสิ นสุดในหัวนม (nipple)



สรีรวิทยาของระบบสืบพันธุ์เพศหญิง

1. รอบระดู และวงจรรังไข่
• รอบระดู หรือวงจรมดลูก เป็นล าดับ

การเปลี่ยนแปลงในชั นเยื่อบุมดลูก
ของหญิงที่ยังไม่ตั งครรภ์ แต่ละวงจร
ใช้เวลาประมาณ 28 วัน

• ในแต่ละเดือนชั นเยื่อบุมดลูกจะ
เตรียมรับการฝังตัวของไข่ที่ปฏิสนธิ
แล้ว ถ้าไม่มีการปฏิสนธิ เยื่อบุมดลูก
ชั นท าหน้าที่จะถูกขับออก 

• วงจรรังไข่ (ovarian cycle) เป็น
การเปลี่ยนแปลงของรังไข่ในแต่ละ
เดือนซึ่งเกี่ยวข้องกับการสกุของไข่



1. รอบระดู และวงจรรังไข่
• วงจรทั งสองถูกควบคุมโดย gonadotropin-

releasing hormone (Gn-RH) จากไฮโพทา
ลามัส ซึ่งควบคุมโดย เซลล์ประสาท คิส 1 (kiss1 
neurons) จากอาร์คูเอตนิวเคลียส และ เอวพีีวี
นิวเคลียส (anteroventral periventricular 
nucleus; AVPV) และฮอร์โมนเลปติน

• Gn-RH จะกระตุ้นการหลั่งของ follicle-
stimulating hormone (FSH) จากต่อมใต้สมอง
ส่วนหน้าลงไปกระตุ้นการเจริญชั นแรกของถุงไข่ 
และการหลั่งเอสโทรเจนโดยถุงนี  

• Gn-RH ยังกระตุ้นการหลั่งของ luteinizing 
hormone (LH) ซึ่งกระตุ้นการเจริญของถุงไข่ใน
ระยะต่อมาท าให้เกิดการตกไข่ และกระตุ้นการสร้าง
ทั งเอสโทรเจนและโพรเจสเทอโรนโดยคอรป์ัสลเูตียม



เอสโทรเจน เป็นฮอร์โมนที่เกี่ยวข้องกับการเติบโตเป็นสาว และมีหน้าที่
หลัก 3 ประการคือ

1) พัฒนาและรักษาสภาพของโครงสร้างของระบบสืบพันธุ์เพศหญิง
โดยเฉพาะเยื่อบุมดลูก เต้านม และเหนี่ยวน าให้เกิดลักษณะประจ าเพศขั นที่
สอง ได้แก่ การสะสมไขมันไปยังเต้านม หัวหน่าว และสะโพก นอกจากนี ยังท า
ให้มีระดับเสียงสูง เชิงกรานกว้าง และมีเส้นขนขึ นตามแบบของเพศหญิง

2) ควบคุมสมดุลของของเหลวและเกลือแร่ และส่งเสริมการดูดซึม
แคลเซียมซึ่งช่วยรักษาความหนาแน่นของกระดูก

3) เพิ่มการสร้างโปรตีน เอสโทรเจนจึงเสริมฤทธิ์กับ growth hormone



รอบระดูแบ่งออกได้เป็น 3 ระยะ ดังนี 
1.1 ระยะมีระดู (Menstrual Phase)

• เป็นระยะที่มีการขับระดูออกมา 
ประกอบด้วยเลือด น  าเลี ยงเนื อเยื่อ 
เมือก และเซลล์เยื่อบุผิว ระยะนี อยู่นาน
ประมาณ 5 วันแรกของรอบระดู

• มีการหลั่ง FSH มากที่สุดในช่วงนี ของ
รอบระดู



1.2 ระยะก่อนตกไข่ (Prevovulatory
Phase)
• เริ่มต้นจากวันที่ 8 ไปจนถึงวันที่ 13 ของรอบระดู
• FSH และ LH กระตุ้นถุงไข่ให้สร้างเอสโทรเจน

มากขึ นเพื่อกระตุ้นการซ่อมแซมเยื่อบุมดลูก 
• ขณะที่มีการหลั่งเอสโทรเจนเพิม่ขึ นโดยถุงไข่ที่

ก าลังเจริญ ระดับเอสโทรเจนจะค่อย ๆ เพิ่มขึ น
ในน  าเลือดและจะป้อนกลับไปยับยั งต่อมใต้สมอง
ส่วนหน้า ท าให้หลั่ง FSH และ LH น้อยลง

• LH กระตุ้นการตกไข่ (ovulation) ซึ่งเกิดขึ นใน
วันที่ 14 ของรอบระดู 

• หลังจากนั นฟอลลิเคิลสุกก็แฟบ เกิดก้อนสีเหลือง
เรียกว่า คอร์ปัส ลูเตียม (corpus luteum)



1.3 ระยะหลังการตกไข่ (Postovulatory 
Phase)
• เป็นช่วงเวลาที่คงที่มากที่สุดและเริ่มตั งแต่

วันที่ 15 จนถึงวันที่ 28
• หลังการตกไข่ระดับเอสโทรเจนในเลือดจะ

ลดลงเล็กน้อย และการหลั่ง LH จะกระตุ้น
การเจริญของคอรป์ัส ลูเตียม ซ่ึงจะหลั่งเอ
สโทรเจนและโพรเจสเทอโรนเพิม่ขึ น 



โพรเจสเทอโรน มีหน้าที่เตรียมเยื่อบุมดลูกให้สามารถรับการฝังตัวของไข่โดย
ท าให้เกิด
1) การหลั่งสารของต่อมเยื่อบุมดลูก ท าให้ต่อมมีลักษณะขดตัวคดเคี ยว 
2) การส่งหลอดเลือดไปเลี ยงส่วนผิวของเยื่อบมุดลูก 
3) การหนาตัวของเยื่อบุมดลูก 
4) การสะสมไกลโคเจน 
5) การเพิ่มปริมาณน  าเลี ยงเนื อเยื่อ 
การเปลี่ยนแปลงแบบนี จะขึ นถึงขีดสูงสุดประมาณ 1 สัปดาห์หลังการตกไข่ ซึ่ง
สอดคล้องกับเวลาที่คาดว่าไข่ที่ถูกปฏิสนธิแล้วเดินทางมาถึงมดลูก



• ในระยะหลังการตกไข่การหลั่ง FSH จะค่อย  
ๆ ลดลง และการหลั่ง LH จะลดลงเนื่องจาก
การผลิต Gn-RH ลดลง 

• ถ้าไม่มีการฝังตัวของไข่ ระดับที่สูงขึ นของ
โพรเจสเทอโรนและเอสโทรเจนจากคอร์
ปัสลูเตียม จะยับยั งการหลั่ง Gn-RH และ
LH ด้วยเหตุนี คอรป์ัสลูเตียมจึงสลายตัว 
และกลายเป็นก้อนสขีาวเรียกว่า คอรป์ัส
แอลบิแคนส์ (copus albicans) ระดับของ
โพรเจสเทอโรนและเอสโทรเจนในเลือดจึง
ลดลงท าให้เกิดการหลั่ง FSH ออกมาใหม่ 
ดังนั นวงจรรังไข่รอบใหม่จึงเริ่มต้นขึ นอีก



• ถ้ามีการฝังตัวของไขเ่กดิขึ น คอร์ปัสลูเตียมจะ
ถูกรักษาไว้ประมาณ 4 เดือนโดยฮอร์โมน
human chorionic gonadotropin 
(HCG) ที่หลั่งมาจากรก จนกระทั่งรกสามารถ
หลั่ง    เอสโทรเจนออกมาค  าจุนการตั งครรภ์
ได้เองและหลั่งโพรเจสเทอโรนออกมา
รักษาการตั งครรภ์ และท าให้เกิดการเจริญของ
เต้านม

• หญิงที่ไม่เคยตั งครรภ์จะมีระดูประมาณ 400 
ครั ง เริ่มจากอายุประมาณ 13 ปี จนถึง 50 ปี 

• รอบระดูจะหยุดชั่วคราวระหว่างการตั งครรภ์ 
และจะกลับมาอีกหลังจากคลอดบุตรประมาณ
6 สัปดาห์



2. การผลิตน ้านม
• การผลิตน  านมโดยต่อมน  านมหลังจากถูกกระตุ้นด้วยฮอร์โมน

เรียนกว่า แลคเทชัน (lactation) ระดับที่สูงขึ นของฮอร์โมน
จากรก ได้แก่ เอสโทรเจน โพรเจสเทอโรน และแลคโตเจน 

• ระยะปลายของการตั งครรภ์จะกระตุ้นไฮโพทาลามัสให้ปล่อย 
prolactin-releasing hormone (PRH) ออกมากระตุ้นต่อม
ใต้สมองส่วนหน้าให้หลั่งฮอร์โมนโพรแลคติน (prolactin)
ออกมากระตุ้นการผลิตน  านม

• หลังคลอดระดับของโพรแลคตินจะค่อย ๆ ลดลง และการผลิต
น  านมอย่างต่อเนื่องจะขึ นอยู่กับการกระตุ้นหัวนมโดยการดูด
ของทารก

• กระแสประสาทเดียวกันยังท าให้เกิดการหลั่งฮอร์โมนออกซิโท
ซิน (oxytocin) จากต่อมใต้สมองส่วนหลังท าให้เกิดรีเฟล็กซ์
การหลั่งน  านม (milk let-down reflex)



• น  านมในสองสามวันแรกจะเป็นของเหลว สีเหลือง เรียก โคลอสทรัม 
(colostrum) มีแอนติบอดีชนิด IgA ช่วยปกป้องทางเดินอาหารของ
ทารกจากการติดเชื อแบคทีเรีย

• สูตินารีแพทย์จะแนะน าให้มารดาให้นมบุตร เพราะมีข้อดีหลาย
ประการ 

1) ออกซิโทซินที่หลั่งออกมา ท าให้มดลูกหดตัวและกลับเข้าสู่ขนาดปกติ 
(เข้าอู)่ ได้เร็ว 
2) นมมารดามีไขมันและเหล็ก จะถูกดูดซึมได้ดีกว่า
3) นมมารดามีผลเป็นยาระบาย 
4) นมมารดาช่วยส่งเสริมให้แบคทีเรียชนิดหนึ่งเข้าไปอยู่ในล าไส้ใหญ่ เพื่อ
ผลิตวิตามินเค และวิตามนิบี บางชนิด



ความผิดปกติของระบบสืบพันธ์ุเพศหญิง
1. ระดูผิดปกติ
1.1 การขาดระดู (Amenorhea)
• เกิดจากความผิดปกติของระบบต่อมไร้ท่อ หรือจากการเจริญที่ผดิปกติของรังไข่และมดลูก
1.2 อาการปวดระดู (Dysmenorrhea)
• เกิดจากการหดตัวของมดลูกอย่างรุนแรงขณะที่มีระดู จากพยาธิสภาพ เช่น เนื องอกที่มดลูก
1.3 ภาวะตกขาว (Vaginal Discharge)
• เกิดจากการที่มีของเหลวสีขาวไหลออกมาทางช่องคลอด อาจพบอาการคัน มีกลิ่น อาการเจ็บ

ขณะมีเพศสัมพันธ์ร่วมด้วย
2. มะเร็งปากมดลูก (cervical cancer) 
• พบมากเป็นอันดับที่สาม รองจากมะเร็งเต้านมและผิวหนัง 
• สาเหตุที่สงสัย ได้แก่ ไวรัสเฮอร์ปีส์ (herpes virus type II)
3. โรคอุ้งเชิงกรานอักเสบ (pelvic inflammatory disease; PID)
• มีสาเหตุจากโรคโกโนเรียเป็นส่วนใหญ่ 
4. มะเร็งเต้านม (breast cancer)



การตั งครรภ์และการคลอด
การปฏิสนธิ และพัฒนาการของตัวอ่อน
1. การสร้างเซลล์สืบพันธุ์ (Gametogenesis)
• เซลล์ไข่และตัวอสุจิมีชื่อเรียกรวมกันว่า เซลล์สืบพันธ์ุ (gametes)

ซึ่งแตกต่างจากเซลล์อื่น ๆ ของร่างกาย เน่ืองจากมีโครโมโซมเพียง
ครึ่งหนึ่งของจ านวนปกติ 

• การแบ่งเซลล์แบบไมโอซิสเกิดขึ นในกระบวนการสร้างเซลล์สืบพันธุ์ 
• เซลล์สืบพันธ์ุที่เจริญเต็มที่จึงมีจ านวนโครโมโซมเหลือเพียง 23

โครโมโซม เรียกว่า จ านวนแฮปพลอยด์ (haploid) หมายถึง มี
โครโมโซมชุดเดียวและมีสัญลักษณ์เป็น n



1.1 การสร้างตัวอสุจิ
• การสร้างตัวอสุจิโดยการแบ่งเซลล์สืบพันธุ์ เรียกว่า สเปอรม์าโทเจเนซิส (spermatogenesis)
• การแบ่งตัวแบบไมโอซิสครั งแรก DNA จะถูกสร้างขึ นมาซ  ากับชุดเดิมและโครโมโซม 23 คู่จะมาเรียงตัวใน

กลางนิวเคลียส โครมาติด 4 ตัวของแต่ละคู่จะพันกันท าให้เกิดเทแทรด (tetrad) ได้โครมาติด 4 สาย (ภาพที่ 
8.22 ข.) และอาจมีการแลกส่วนของโครมาติด กระบวนการนี เรียกว่า crossing over ท าให้มีการ
แลกเปล่ียนยีนระหว่างโครมาติด และการรวมตัวกันใหม่ (recombination) ของยีน 

• ในการแบ่งเซลล์แบบไมโอซิสครั งที่สอง ไม่มีการสร้าง DNA เพิ่มอีก 1 ชุด โครมาติดของแต่ละโครโมโซมจะ
ถูกแยกออกจากกัน 

• ระยะสุดท้ายของการสร้างตัวอสุจิเรียกว่า สเปอรม์ิโอเจเนซิส (spermiogenesis) เป็นการเปลี่ยนรูปร่าง
ของสเปอรม์าติดไปเป็นตัวอสุจิที่เจริญเต็มที่



1.2 การสร้างเซลล์ไข่
• การสร้างเซลล์ไข่โดยการแบ่งเซลล์แบบไมโอซิสในรังไข่ เรียกว่า โอโอเจเนซิส (oogenesis)
• เซลล์ตั งต้นในการสร้างเซลล์ไข่เรียกว่า โอโอโกเนียม 
• เซลล์ไข่ที่ยังไม่สุกนี เรียกว่า เซลล์สร้างไข่ขั นแรก (primary oocytes)
• เมื่อมีการตกไข่ ถ้ามีตัวอสุจิจึงเจาะเข้าไปจะมีการแบ่งเซลล์แบบไมโอซิสครั งที่สองได้เซลล์สอง

ขนาด เซลล์ขนาดเล็กคือ เซลล์ขั ว เซลล์ขนาดใหญ่คือโอโอติด (ootid) ซึ่งจะเจริญเป็นเซลล์ไข่
ที่สุกเต็มที่เรียกว่า โอวูม (ovum)



การปฏิสนธิของไข่ (Fertilization)
• การปฏิสนธิ เป็นการรวมกันของนิวเคลียสของตัวอสุจิ และนิวเคลยีสของไข่ 
• จากตัวอสุจิจ านวนหลายร้อยล้านตัวที่ถูกน าเข้าไปในช่องคลอด จะมีเพียงประมาณ 2,000 ตัว 

เท่านั นที่ว่ายไปถึงบริเวณไข่ตก
• ตัวอสุจิจะต้องอยู่ในทางเดินสืบพันธุ์ของเพศหญิง 4-5 ชั่วโมงก่อนที่จะสามารถปฏิสนธิกบัไข่
• ในระหว่างเวลานี เอนไซม์ไฮยาลูโรนเิดส (hyaluronidase) จะถูกหลั่งจากอโครโซมของตัว

อสุจิ เอนไซม์ตัวนี จะย่อยส่วนของเยื่อหุ้มไข่
• เมื่อตัวอสุจิเข้าสู่ไข่แล้วสว่นหางจะถูกสลดัหลุดไป และนิวเคลยีสในส่วนหัวก็จะเจริญเป็นโปร

นิวเคลียสเพศชาย (male pronucleus)
• ส่วนนิวเคลียสของไข่จะเจริญเป็นโปรนิวเคลยีสเพศหญิง (female pronucleus)
• แล้วหลอมรวมกันกลายเป็น เซกเมนเตซัน นิวเคลียส (segmentation nucleus)

กระบวนการนี เรียกว่า การปฏิสนธิการหลอมรวมกันของโปรนิวเคลยีสทั งสองเพศ ท าให้ได้
จ านวนโครโมโซมเป็น ดิพพลอยด์ (diploid) กลับคืนมา เซลล์ไข่ที่ถูกปฏิสนธิแล้วจนได้     
เซกเมนเตซันนิวเคลียส เรียกว่า ไซโกต (zygote)
https://www.youtube.com/watch?v=_5OvgQW6FG4

https://www.youtube.com/watch?v=_5OvgQW6FG4


• ทันทีหลังจากการปฏิสนธิไซโกตจะแบ่งเซลลอ์ย่างรวดเร็ว
• หลังการแบ่งเซลลค์รั งแรก ๆ ไซโกตจะแตกออกเป็นหลายเซลล ์จึงเรียกว่า cleavage
• ภายในวันที่สองหลังจากการปฏิสนธิ การแบ่งเซลล์ครั งทีส่องจะเสร็จในปลายวันที ่3 จะมีเซลล์

ทั งหมด 16 เซลล์ 
• เซลล์ที่ถูกสร้างขึ นมีขนาดเล็กลงไปเร่ือย ๆ เรียกว่า blastomeres 
• การแบ่งเซลลอ์ย่างต่อเนื่อง ท าให้ได้กลุ่มเซลล์อัดกันแน่นเรียกว่า มอรูล่า (morula) ซึ่งมีขนาด

ใหญ่กว่าไซโกตตัวเดิมเพียงเล็กน้อย และเกิดขึ นหลังจากการปฏสินธิเพียง 2-3 วัน

https://www.youtube.com/watch?v=uCn1PQP2yAo

https://www.youtube.com/watch?v=uCn1PQP2yAo


การฝังตัว (Implantation)
• ในวันที่ 4 หรือ 5 หลังจากปฏิสนธิ มอรูล่าจะถูกพัดเข้าสู่โพรงมดลูก 
• แล้วกลุ่มเซลลท์ี่อัดกันแน่นจะถูกเปลีย่นไปเป็นกลุ่มเซลล์ทรงกลมกลวง เรียกว่า บลาสโทซิสต์

(blastocyst) ซึ่งประกอบด้วยเซลล์ทีหุ่้มอยู่ชั นนอก เรียกว่า โทรโฟบลาสต์ (trophoblast)
และกลุ่มเซลล์ทีอ่ยู่ข้างในเรียกว่ากลุ่มเซลล์ใน (inner cell mass) ซึ่งอยู่ติดกับช่องบรรจุ
ของเหลวเรียกว่า บลาสโทซีล (blastocoel)

• ในที่สุดโทรโฟบลาสต์จะสร้างส่วนหนึ่งของรก ส่วนกลุ่มเซลล์ในจะเจริญไปเป็นตัวอ่อน
• การเกาะของบลาสโทซิสตท์ี่เยื่อบุมดลูกจะเกิดขึ นหลังการปฏิสนธิ 7 ถึง 8 วันและเรียกว่า การ

ฝังตัว (implantation)



• เยื่อบุมดลูกก าลังอยู่ในระยะหลังการตกไข่ ในระหว่างการฝังตัวเซลล์ของโทรโฟบลาสต์
จะหลั่งเอนไซม์ที่ท าให้บลาสโทซิสต์สามารถเจาะเยื่อบุมดลูกและฝังตัว 

• สองเดือนแรกของการพัฒนาตัวอ่อนเรียกว่า ระยะตัวอ่อน (embryonic period) 
ในช่วงเวลานี ตัวอ่อนที่ก าลังเจริญเรียกว่าเอ็มบริโอ (embryo) หลังจากเดือนที่สองจะ
เรียกว่า ฟีตัส (fetus) ในตอนปลายของระยะตัวอ่อนโครงสร้างพื นฐานของอวัยวะ
หลักมีครบหมดแล้วและรกท างานไดเ้ต็มที่

• หลังจากการฝังตัวกลุ่มเซลล์ในของบลาสโทซิสต์จะเริ่มแยกตัวออกเป็น 3 ชั น คือ เอค
โตเดิม (ectoderm) เอ็นโดเดิม (endoderm) และมีโซเดิม (mesoderm)

• ทั ง 3 ชั น เป็นเนื อเยื่อตัวอ่อนที่จะเจริญไปเป็นเนื อเยื่อและอวัยวะทั งหมดของร่างกาย
• หลังการฝังตัวชั นโทรโฟบลาสต์ จะกลายเป็นส่วนหนึ่งของโคเรียน (chorion) ภายใน 8

วันหลังจากการปฏิสนธิกลุ่มเซลล์ในจะห้อยตัวลงจึงมีช่องว่างเรียกว่า ช่องน  าคร่ า 
(amniotic cavity) ซึ่งอยู่ระหว่างกลุ่มเซลล์ในกับโทรโฟบลาสต์ ชั นล่างสุดของกลุ่ม
เซลล์ในจะเจริญไปเป็นชั นเอ็นโดเดิม



การสร้างระบบอวัยวะต่าง ๆ ในระยะตัวอ่อน
• ในสัปดาห์แรก หลังการปฏิสนธิมีการแบ่งเซลล์ของไซโกตจนได้
• cleavage ในสัปดาห์ที่สองมีชั นตัวอ่อนเกิดขึ น เซลล์จึงเริ่มเจริญเปลี่ยนแปลงในด้านโครงสร้างและหน้าที่ สรุป

การพัฒนาตัวอ่อนจากสัปดาห์ที่ 1 ถึง

ระยะเวลา การเจริญของโครงสร้างต่างๆ
สัปดาห์ที่ 1

สัปดาห์ที่ 2

สัปดาห์ที่ 3

1) นิวเคลียสของเซลล์ไข่และอสุจิรวมกันในระหว่างการปฏิสนธิ
2) การแบ่งเซลล์ของไซโกตในท่อน าไข่ท าให้เกิดเซลล์ blastomeres
3) มอรูลาก่อตัวขึ นในวันที่ 3 และเคลื่อนเข้าสู่มดลูก
4) บลาสโทซิสตเ์ริ่มฝังตัวในวันที่ 5 และ 6

1) แผ่นตัวอ่อนสองชั นก่อตัวขึ น
2) เยื่อตัวอ่อนพัฒนาขึ นได้แก่ เยื่อถุงน  าคร่ า ถุงไข่แดง และโคเรียน

1) มีโซเดิร์ม เริ่มก่อตัวขึ น
2) รอยขีดแรกเริ่ม เริ่มเกิดขึ นประมาณวันที่ 15 (ภาพที่ 8.31)
3) แผ่นตัวอ่อนสามชั นก่อตัวขึ น
4) มีการสร้างโนโคคอร์ด ท่อประสาท ช่องล าตัวเริ่มแรก และระบบไหลเวียนโลหิต



ระยะเวลา การเจริญของโครงสร้างต่างๆ
สัปดาห์ที่ 4

สัปดาห์ที่ 5

สัปดาห์ที่ 6

สัปดาห์ที่ 7

สัปดาห์ที่ 8 

1) หัวใจก าลังเต้น
2) หน่อแขน และหูเริ่มแรกปรากฏขึ นในวันที่ 26 
3) หน่อขา เลนส์ตาเริ่มแรกปรากฏในวันที่ 
4) ถุงสมองสามตอนก่อตัวขึ น

1) ส่วนศีรษะเจริญเติบโตผิดส่วนเนื่องจากสมองเจริญเร็วมาก 
2) แผ่นมือพัฒนาขึ น 

1) หน่อแขนและขาเจริญเปลี่ยนแปลงจนเห็นลักษณะของมือ และเท้า 
2) สารสีในจอตาท าให้ตามีสีเข้ม

1) ถุงไข่แดงลดขนาดลงเป็นก้านถุง
2) แขนและขาเจริญเปลี่ยนแปลงจนเห็นข้อศอกและข้อเข่า 
3) เริ่มเห็นใบหู

1) นิ วมือและนิ วเท้ายืดออก และนิ วแยกออกจากกัน (ภาพที่ 8.31)
2) ส่วนหางหดหายไป
3) อวัยวะเพศมองเห็นได้ชัด แต่ยังแยกเพศไม่ได้
4) ระบบอวัยวะใหญ่ๆ สร้างเกือบเสร็จแล้ว



การเจริญเติบโตของทารกในครรภ์ และการคลอด
1. การเจริญเติบโตของทารกในครรภ์
• ในระยะฟีตัส อวัยวะที่ถูกสร้างขึ นจากชั นตัวอ่อนหลัก 3 ชั น จะเจริญเติบโตอย่างรวดเร็ว และ

ร่างกายมีลักษณะเหมือนมนุษย์ 
• เมื่อฟีตัสมีอายุมากขึ นขนาดของศีรษะจะลดลง จึงมีสัดส่วนคล้ายเด็กมากขึ น



2. ฮอร์โมนของการตั งครรภ์
• หลังจากการปฏิสนธิ คอร์ปัส ลูเตียม ยังคงถูกรักษาไว้จนถึงประมาณเดือนที่ 4 ของการตั งครรภ์ 

ในช่วงเวลานี มันยังคงหลั่งเอสโทรเจนและโพรเจสเทอโรน ฮอร์โมนสองตัวนี ช่วยรักษาเยื่อบุ
มดลูกในระหว่างการตั งครรภ์ และเตรียมต่อมน  านมส าหรับการหลั่งน  านม

• ในระหว่างการตั งครรภ์ โคเรียนของรกหลั่งฮอร์โมนชื่อ human chorionic gonadotropin 
(HCG) ซึ่งจะถูกขับออกทางปัสสาวะในกลางเดือนแรกของการตั งครรภ์ ฮอร์โมนนี จะลดระดับ
ลงทันทีในระหว่างเดือนที่ 4 และเดือนที่ 5 แล้วมีปริมาณน้อยจนกระทั่งคลอด



3. การคลอดบุตร
• ระยะเวลาที่ตัวอ่อนหรือฟีตัสเจริญอยู่ในมดลูกเรียกว่า ระยะตั งครรภ์ (gestation) ช่วงเวลาของ

การตั งครรภ์ทั งหมดของคนคือประมาณ 280 วัน นับจากวันแรกของระยะระดูครั งสุดท้าย 
• การคลอดเกิดขึ นหลังล าดับเหตุการณ์ที่เรียกว่า การเจ็บท้องคลอด (labor) ซึ่งเกิดจากปฏิกิริยา

เชิงซ้อนของปัจจัยหลายอย่าง เช่น ฮอร์โมน 
3.1 การเริ่มเจ็บท้องคลอด
3.2 ระยะการคลอดบุตร แบ่งออกเป็น 3 ระยะ
1) ระยะปากมดลูกขยาย 
• เป็นระยะเวลาจากการเริ่มเจ็บครรภ์จนถึงการขยายตัวเต็มที่ของปากมดลูก 
• มีการหดตัวของมดลูก การแตกของถุงน  าคร่ า และการขยายตัวเต็มที่ของปากมดลูก
2) ระยะคลอด 
• เป็นช่วงเวลาจากการขยายตัวของปากมดลูกเต็มทีจนถึงการคลอด 
3) ระยะรกหลุด 



การปฏิสนธินอกร่างกาย หรือเทคโนโลยีเด็กหลอดแก้ว
• การปฏิสนธินอกร่างกาย (In Vitro Fertilization; IVF) คือ การน าเอาตัวอสุจิมาปฏิสนธิกบั

เซลล์ไข่ภายนอกร่างกาย ในสภาวะแวดล้อมที่ใกลเ้คียงกบัภายในทอ่น าไข่มากที่สดุ
ขั นตอนในการปฏิสนธินอกร่างกาย มีดังนี 

5.1.1 การดูดเก็บไข่ออกจากรังไข่
5.1.2 การเพาะเลี ยงเซลลไ์ข่
5.1.3 การเตรียมอสุจิ
5.1.4 การปฏิสนธิในหลอดทดลอง 
5.1.5 การฉีดตัวอสุจิเข้าสู่เซลล์
5.1.6 การเพาะเลี ยงไซโกต

https://www.youtube.com/watch?v=uXsCngh89fI

https://www.youtube.com/watch?v=uXsCngh89fI


พัฒนาการและความผิดปกติของระบบสืบพันธุ์
1. การเจริญของอวัยวะภายในของระบบสืบพันธุ์
1.1 ตัวอ่อนเพศชาย 
• ในตัวอ่อนเพศชาย ส่วนเมดัลล่าของต่อมเพศจะเจริญไปเป็นทอ่สร้างอสุจิ 
• ต่อมาท่อมีโซเนฟริค (mesonephric duct) จะเจริญไปเป็นทอ่ส่งออก ท่อเก็บอสุจิ และท่อ

น าอสุจิของผู้ใหญ่ และท่อพารามีโซเนฟริค (paramesonephric duct) จะสลายตัวไป
1.2 ตัวอ่อนเพศหญงิ
• ในตัวอ่อนเพศหญิง ส่วนคอรเ์ทค็ซ์ของต่อมเพศจะสร้างถุงล้อมเซลลไ์ข่ ส่วนปลายของท่อ

พารามีโซเนฟริคจะเชื่อมติดกันเป็นมดลูกและช่องคลอด 
• ส่วนต้นของท่อนี จะกลายเป็นท่อน าไข่ ในเพศหญิงท่อมีโซเนฟริคจะสลายตัวไป



ความผิดปกติของการพัฒนาระบบสืบพันธุ์ 
1. ความผิดปกติของมดลูกและช่องคลอด
1.1 uterus didelphys คือ ภาวะมดลูกและช่องคลอด
แฝด 
1.2 uterus arcuatus คือ ภาวะมดลูกยอดหว า
1.3 uterus bicornis คือ ภาวะมดลูกแฝด 
1.4 uterus bicornis unicollis คือ ภาวะมดลูกข้าง
เดียว 
1.5 cervical atresia และ vaginal atresia คือ ภาวะ
ปากมดลูกอุดตัน และปากช่องคลอดอุดตัน
2. ความผิดปกติของอวัยวะเพศชาย
2.1 ไฮโปพาดิอาส (hypospadias) คือ ภาวะท่อปัสสาวะ
เปิดต่ า 
2.2 อีพิพาดิอาส (epispadias) คือ ภาวะที่พบรูเปิดท่อ
ปัสสาวะที่ส่วนบนขององคชาติ



THANK YOU!



เอกสารประกอบการสอนเสริม
ชุดวิชา 50102 วิทยาศาสตรชีวภาพ
การสอนเสริมหนวยที่  9
เรื่อง ระบบตอมไรทอ



หน่วยที่ 9 ระบบต่อมไร้ท่อ



หน่วยที่ 9 ระบบต่อมไร้ท่อ
ตอนที่

9.1 ต่อมไร้ท่อและฮอร์โมนภายในร่างกาย
9.2 ฮอร์โมนที่ส าคัญภายในร่างกาย



ความรู้ทั่วไปของต่อมไร้ท่อและต่อมไร้ท่อภายในร่างกาย 

• ระบบต่อมไร้ท่อท ำหน้ำที่สร้ำงและหลั่งสำรเคมีที่เรียกว่ำ ฮอร์โมน (hormone) จำกเซลล์ของต่อมไร้ท่อที่อยู่ภำยใน
ร่ำงกำย มีผลควบคุมกำรท ำงำนของระบบต่ำงๆ เช่น กำรเจริญเติบโต กำรสืบพันธุ์ กระบวนกำรเมแทบอลิซมึ และ
กำรแสดงออกทำงพฤติกรรมของมนุษย์ เป็นต้น

• ระบบต่อมไร้ท่อเป็นระบบที่มีควำมสัมพันธ์กับระบบประสำทในกำรควบคุมกำรท ำงำนของระบบต่ำงๆ ของร่ำงกำยให้
อยู่ในภาวะสมดุล (homeostasis) ซึ่งกำรสร้ำงและหลั่งฮอร์โมนจำกต่อมไร้ท่อบำงชนิดถูกควบคุมโดยระบบ
ประสำท และกำรท ำงำนของระบบประสำทอำจต้องอำศัยฮอร์โมนมำควบคุม 

• โดยทั้งสองระบบจะมีกำรควบคุมกำรท ำงำนย้อนกลับซ่ึงกันและกัน เพื่อรักษำสภำพภำยในร่ำงกำยให้คงที่ ไม่
เปลี่ยนแปลงไปตำมสภำพแวดล้อม



1. ลักษณะทั่วไปของต่อมไร้ท่อ
•ต่อมไร้ท่อ (endocrine หรือ ductless gland) มีลักษณะเป็นต่อมที่ไม่มีท่อ
•ติดต่อกับเยื่อบุผิวที่ต่อมนั้นได้พัฒนำและสัมผัสใกล้ชิดกับหลอดเลือดภำยในต่อม 
•กลุ่มเซลล์ภำยในต่อมมีกำรเรียงตัวได้หลำยแบบ เช่น เรียงตัวเป็นแถวตรง 

(column) หรือคดเคี้ยวเป็นสำย (cord) เป็นถุง (vesicle หรือ follicle) หรือ
เป็นกลุ่ม
•ต่อมไร้ท่อมีหลอดเลือดฝอยแทรกอยู่เป็นจ านวนมาก 



2. ชนิดของต่อมไร้ท่อ
•ต่อมไร้ท่อภำยในร่ำงกำยกระจำยอยู่ตำมต ำแหน่ง

ต่ำง ๆ โดยที่ไม่มีกำรติดต่อกันเหมือนระบบอื่นๆ 
แต่ได้จัดไว้ในระบบเดียวกันเนื่องจำกมี
ควำมสัมพันธ์และมีสิ่งที่เหมือนกันหลำยประกำร 



ต่อมไร้ท่อภำยในร่ำงกำยได้เป็น 3 ประเภท

1 ชนิดที่เป็นอวัยวะเดี่ยว ได้แก่ ไฮโพทำลำมสั ต่อมใต้สมอง ต่อมไพเนยีล ต่อมไทรอยด์ 
ต่อมพำรำไทรอยด์ ต่อมหมวกไต และต่อมไทมัส

2 ชนิดที่เป็นกลุ่มเซลล์ที่อยู่ร่วมกับต่อมมีท่ออื่นๆ ได้แก่ กลุ่มเซลล์ไอส์เลท (Islet of 
Langerhans) ที่พบในตับอ่อน กลุ่มเซลล์ที่พบในต่อมเพศ กลุ่มเซลล์ที่พบในไตและหัวใจ และกลุ่ม
เซลล์ที่พบในรก

3 ชนิดที่เป็นเซลล์เดี่ยว ๆ กระจำยอยู่ตำมอวัยวะต่ำงๆ เช่น เซลล์ต่อมไร้ท่อที่ผนังกระเพำะ
อำหำรและล ำไส้



1. ชนิดที่เป็นอวัยวะเดี่ยว

1.1 ไฮโพทาลามัส (Hypothalamus) 

• เป็นสมองส่วนไดเอนเซฟำลอน (diencephalon) อยู่บริเวณฐำนของสมองในแนวกลำง ด้ำนล่ำง
ต่อทำลำมสั และเหนือต่อต่อมใต้สมอง

• ท ำหน้ำที่หลักในกำรควบคุมการหลั่งฮอร์โมนจำกต่อมใต้สมอง ฮอร์โมนที่สร้ำงจำกเซลล์ประสำท
ของไฮโพทำลำมสั แบ่งได้เป็น 2 กลุ่มคือ

1. ฮอร์โมนควบคุมกำรท ำงำนของต่อมใต้สมองส่วนหน้ำ (hypophysiotropic hormone) 
ประกอบด้วย ฮอร์โมนกระตุ้นการหลั่ง (releasing hormone, RH) และฮอร์โมนยับยั้งการหลั่ง 
(inhibiting hormone, IH) หลำยชนิด

2. ฮอร์โมนที่เก็บไว้ที่ต่อมใต้สมองส่วนหลัง (posterior pituitary hormone) เป็นฮอร์โมนที่สร้าง
จากเซลล์ประสาทในไฮโพทาลามัสแล้วส่งผ่ำนตำมเส้นใยประสำทไปเก็บไว้ที่ปลำยประสำทซึ่งอยู่
ภำยในต่อมใต้สมองส่วนหลัง เมื่อร่ำงกำยต้องกำรใช้จะถูกหลั่งเข้ำสู่กระแสเลือด ไปออกฤทธิ์ต่อเซลล์
เป้ำหมำย



1.2 ต่อมใต้สมอง (Pituitary Gland หรือ Hypophysis) 

• รูปร่ำงคล้ำยเมล็ดถ่ัว โดยยึดอยู่กับด้ำนล่ำงของไฮโพทำลำมัส มี
ขนำดประมำณ 1 x 1.5 x 0.5 เซนติเมตร น้ ำหนักประมำณ 0.5 
กรัม 

• ท ำหน้ำทีส่ร้างฮอร์โมนต่ำงๆ ซึ่งส่วนใหญ่มีผลกระตุ้นกำรสร้ำงและ
กำรหลั่งฮอร์โมนอื่นๆ ซึ่งอำจเรียกได้ว่ำเป็นต่อมไร้ท่อหลัก (master 
gland)



ต่อมใต้สมอง (Pituitary Gland) แบ่งออกเป็น 2 ส่วน 

1. ต่อมใต้สมองส่วนหน้ำ (anterior pituitary gland )

แบ่งย่อยได้เป็น 3 ส่วนคือ 

• พำรสด์ิสทัลลิส

• พำรสอ์ินเตอร์มีเดีย 

• พำรสท์ูเบอรลัลิส



พารส์ดิสทัลลิส (pars distalis)
• เป็นส่วนใหญ่ที่สุด อยู่ด้ำนหน้ำของต่อม เซลล์ใน pars distalis ท ำหน้ำที่สร้าง

ฮอร์โมน
(1) ฮอร์โมนเพื่อการเจริญเติบโต (growth hormone; GH) มีหน้ำที่ควบคุมกำร
เจริญเติบโตของร่ำงกำยโดยมีผลต่อเซลล์เป้ำหมำยคือ กระดูก กล้ำมเนื้อและเยื่อเยื่อ
ไขมัน
(2) ฮอร์โมนโปรแลกตนิ (prolactin; PRL) หรือฮอร์โมนลูทโิอโทรฟิก
(leuteotrophic hormone; LTH) มีหน้ำที่กระตุ้นกำรเจริญพัฒนำของต่อมน้ ำนม
และกำรสร้ำงน้ ำนมในระหว่ำงตั้งครรภ์
(3) ฮอร์โมนกระตุ้นต่อมไทรอยด์ (thyroid stimulating hormone; TSH) มี
หน้ำที่กระตุ้นกำรเจริญของต่อมไทรอยด์ กำรสร้ำงและกำรหลั่งฮอร์โมนจำกต่อม
ไทรอยด์



(4) ฮอร์โมนควบคุมต่อมเพศ (gonadotropin)
ฟอลลิเคิล สทิมเูลทติง ฮอร์โมน (follicle stimulating hormone; FSH)

ลูติไนซิง ฮอร์โมน (Luteinizing hormone; LH)

(5) ฮอร์โมนควบคุมต่อมหมวกไตส่วนนอก (Adrenocorticotropic hormone; ACTH)
มีหน้ำที่กระตุ้นกำรสร้ำงและหลั่งสำรกลูโคคอร์ติคอยด์ (glucocorticoid) จำกต่อมหมวกไตส่วนนอก

ชาย หญิง

• ควบคุมกำรสร้ำงเซลล์สืบพันธุ์ (spermatogenesis) • กระตุ้นกำรเจริญของฟอลลิเคิล 
• กระตุ้นกำรสร้ำงและหลั่งฮอร์โมนเอสโทรเจน (estrogen)

ชาย หญิง

• กระตุ้นเซลล์อินเตอร์สทิเชียลในอัณฑะให้สร้ำงและหลั่งเทส
โทสเทอโรน (testosterone)

• กระตุ้นกำรเจริญเต็มที่ของฟอลลิเคิลในรังไข่ 
• กระตุ้นกำรตกไข่ (ovulation) 
• กระตุ้นกำรเจริญของคอร์ปัสลูเตียม (corpus luteum) และ

กำรสร้ำงฮอร์โมนโพรเจสเทอโรน (progesterone)



ความรู้ทัว่ไปของต่อมไร้ท่อและต่อมไร้ท่อภายในร่างกาย 

พารสอ์ินเตอร์มีเดีย (pars intermedia)
• มีหน้ำที่สร้ำงฮอร์โมนกระตุ้นเซลล์เมลำโนไซด์ (melanocyte 

stimulating hormone, MSH) ในกำรควบคุมสีผิว



ความรู้ทัว่ไปของต่อมไร้ท่อและต่อมไร้ท่อภายในร่างกาย 

พารสท์ูเบอรลัลิส (pars tuberalis)
•มีบทบำทในกำรสร้ำงฮอร์โมนกระตุ้นฟอลลิเคลิของรังไข่ 

(follicle stimulating hormone, FSH) และลูติไนซิง 
ฮอร์โมน (luteinizing hormone, LH)



ความรู้ทัว่ไปของต่อมไร้ท่อและต่อมไร้ท่อภายในร่างกาย 

2. ต่อมใต้สมองส่วนหลัง (posterior pituitary gland )
ต่อมใต้สมองส่วนหลังแบ่งย่อยได้เป็น 2 ส่วน
•พำรส์เนอร์โวซำ 
•อินฟันดิบูลัม



ความรู้ทัว่ไปของต่อมไร้ท่อและต่อมไร้ท่อภายในร่างกาย 

พารส์เนอร์โวซา (pars nervosa) 

• พบเป็นส่วนใหญ่อยู่ค่อนไปทำงด้ำนหลัง เป็นบริเวณทีไ่มม่ีเซลล์ผลิตฮอรโ์มน ภำยในประกอบด้วยฮอร์โมนที่สร้ำงมำจำก
เซลล์ประสำทในไฮโพทำลำมัส

• ฮอร์โมนที่พบในพำรสเ์นอรโ์วซำ มี 2 ชนิด คือ 
• ฮอร์โมนแอนไทไดยูเรติก (antidiuretic hormone: ADH) หรือวาโสเพรสซิน (vasopressin) ท ำหน้ำที่กระตุ้นกำรดูดกลับน้ ำใน

ท่อหน่วยไต มีผลให้เกิดกำรลดกำรขับปัสสำวะ นอกจำกนี้ยังท ำหน้ำที่กระตุ้นกำรหดตัวของผนังหลอดเลือด มีผลเพิ่มควำมดันเลือด 
• ออกซิโตซิน (oxytocin) มีผลท ำให้เซลล์ของต่อมน้ ำนมหดตัว ท ำให้เกิดกำรหลั่งของน้ ำนม และมีผลกระตุ้นกำรบีบตัวของกล้ำมเนื้อ

เรียบที่ผนังมดลูกขณะคลอดลูก 

อินฟันดิบลูัม (Infundibulum) 

• ประกอบด้วย มีเดียนอีมิเนนสเ์ป็นสว่นทีย่ื่นลงมำจำกไฮโพทำลำมัส และก้ำนของอินฟันดิบลูัม (infundibular stalk) 
เป็นส่วนที่เชื่อมระหว่ำงไฮโพทำลำมัสกับพำรสเ์นอร์โวซำ



ความรู้ทัว่ไปของต่อมไร้ท่อและต่อมไร้ท่อภายในร่างกาย 

การควบคุมการสร้างและหลั่งฮอร์โมนของต่อมใต้สมอง
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1.3 ต่อมไพเนียล (Pineal Gland หรือ Epiphysis) 

• เป็นต่อมขนำดเล็ก รูปกรวย ยื่นลงมำจำกสมองส่วนไดเอนเซ
ฟำลอนตรงบริเวณด้ำนหลัง ติดกับหลังคำของโพรงในสมองที่ 3 
(third ventricle) 

• ท ำหน้ำที่หลั่งฮอร์โมน

• ในวัยเด็กต่อมไพเนยีลมีขนำดใหญ่ และมีขนำดเล็กลงเมื่อเข้ำสู่
วัยหนุ่มสำว

• สร้ำงฮอร์โมนเมลำโทนนิ ท ำหน้ำที่ประสำนกำรท ำงำนของ
นิวรอนในสมองที่เกี่ยวข้องกับวงจรกำรหลับและตื่น



ความรู้ทัว่ไปของต่อมไร้ท่อและต่อมไร้ท่อภายในร่างกาย 

1.4 ต่อมไทรอยด์ (Thyroid Gland) 

• เป็นต่อมไร้ท่อที่มีขนาดใหญ่ที่สุดในร่างกาย อยู่บริเวณด้ำนหน้ำของคอล่ำงต่อกล่องเสียง

• มีลักษณะเป็นรูปตัว H หรือรูปผีเสื้อ ประกอบด้วย 2 กลีบ (ซ้ำยและขวำ)

• มีส่วนเชื่อมกันตรงกลำงที่เรียกว่ำ isthmus ภำยในเนื้อต่อมประกอบด้วยเซลล์ 2 ชนิด ที่ท ำหน้ำที่สร้ำง
ฮอร์โมน คือเซลล์ชนิดที่หนึ่งเรียกว่ำ ฟอลลิคูล่าเซลล์

• ฮอร์โมนที่สร้ำงจำกต่อมไทรอยด์ มี 2 ชนิด

1) ไทรอยด์ฮอร์โมน 2 รูปแบบ ไตรไอโอโดไธโรนนี (tri-iodothyronine; T3) และไธรอกซีน (thyroxine; 
TX หรือ tetra-iodothyronine; T4) T3 และ T4 ท ำหน้ำทีค่วบคุมเมแทบอลิซมึของร่ำงกำย ซึ่งกำรสร้ำง
ฮอร์โมน T4 และ T3 ต้องอำศัยธำตุไอโอดีน (iodine) ซึ่งถ้ำขำดธำตุไอโอดีนจะท ำให้เกิดโรคคอพอก

2) แคลซิโตนนิ ท ำหน้ำที่ควบคุมระดับแคลเซียมในเลือด ท ำให้แคลเซียมในเลือดลดลงโดยไปมีผลยับยั้ง
กำรท ำงำนของเซลล์ออสติโอคลำสในกำรสลำยแคลเซียมจำกกระดูก



ความรู้ทัว่ไปของต่อมไร้ท่อและต่อมไร้ท่อภายในร่างกาย 

1.5 ต่อมพาราไทรอยด์ (Parathyroid Gland) 

• เป็นต่อมขนำดเล็ก ขนำดประมำณ 4 x 5 x 2 มิลลิเมตร น้ ำหนักประมำณ 25-
50 มิลลิกรัม 

• อยู่บริเวณด้ำนหลังต่อมไทรอยด์ มี 2 คู่ ด้ำนบน 1 คู่ ด้ำนล่ำง 1 คู่

• ท ำหน้ำที่สร้ำงพาราไทรอยด์ฮอร์โมน (parathyroid hormone; PTH) เพื่อ
ควบคุมระดับแคลเซียมและฟอสเฟตในเลือด ท ำให้ระดับของแคลเซียมเพิ่มขึ้น 
แต่มีผลลดระดับของฟอสเฟตในเลือด



ความรู้ทัว่ไปของต่อมไร้ท่อและต่อมไร้ท่อภายในร่างกาย 
1.6 ต่อมหมวกไต (Adrenal Gland หรือ Suprarenal Gland) 

• มี 2 ข้ำง อยู่ทำงด้ำนซ้ำยและขวำ วำงตัวอยู่ด้ำนบนของไต โดยฝังอยู่ในเนื้อเยื่อไขมันที่หุ้มไต และถูกคลุม
ด้วยถุงหุ้ม 

• ต่อมหมวกไตข้างซ้ายมีรูปร่างคล้ายรูปพระจันทร์ครึ่งเสี้ยว ส่วนข้างขวามีรูปร่างคล้ายพีระมิด 

• โครงสร้ำงภำยในของต่อมประกอบด้วย 2 ส่วนซึ่งทั้ง 2 ส่วนมีโครงสร้ำง หน้ำที่และมีต้นก ำเนิดแตกต่ำงกัน



ความรู้ทัว่ไปของต่อมไร้ท่อและต่อมไร้ท่อภายในร่างกาย 
1) ต่อมหมวกไตส่วนนอก (adrenal cortex) เซลล์ของต่อมหมวกไตส่วนนอก ท ำหน้ำที่สร้ำงฮอร์โมนประเภทสเตียรอยด์
ชั้นโซนาโกลเมอรูโลซา
• อยู่นอกสุดติดกับถุงหุ้ม 
• ท ำหน้ำที่สร้ำงฮอร์โมนกลุ่มมินิรัลโลคอร์ติคอยด์ (mineralocorticoid) เป็นฮอร์โมนที่มีควำมจ ำเป็นต่อชีวิต ตัวที่ส ำคัญคือ อัลโดสเตอโรน

(aldosterone) ท ำหน้ำที่ควบคุมสมดุลน้ ำและ อิเล็กโทรไลต์ (electrolyte) ในร่ำงกำย โดยท ำหน้ำที่ดูดกลับโซเดียม
ชั้นโซนาฟาสซคิูลาตา
• เป็นชั้นที่หนำที่สุด 
• ท ำหน้ำที่สร้ำงฮอร์โมนกลุ่มกลูโคคอร์ติคอยด์ (glucocorticoid) ได้แก่ คอร์ติซอล (cortisol) คอร์ติโซน (cortisone) และคอร์ติโคสเทอโรน

(corticosterone) คอรต์ิซอลมีควำมส ำคัญต่อกำรเจริญและพัฒนำกำรของอวัยวะต่ำง ๆ ของทำรกในครรภ์ ผู้ใหญ่คอร์ติซอลมีหน้ำที่ปรับ
ร่ำงกำยให้ตอบสนองต่อภำวะเครียด 

ชั้นโซนาเรติคูลาริส
• เป็นชั้นในสุด 
• ท ำหน้ำทีส่ร้างฮอร์โมนเพศ (adrenal sex hormone) ในปริมำณน้อยมำกเมื่อเทียบกับฮอร์โมนเพศจำกรังไข่และอัณฑะ



ความรู้ทัว่ไปของต่อมไร้ท่อและต่อมไร้ท่อภายในร่างกาย 

2) ต่อมหมวกไตส่วนใน (adrenal medulla)
• เจริญจำกเนื้อเยื่อชั้นนอกที่เจริญเป็นระบบประสำทส่วนนิวรัลเครส (neural crest) พบประมำณ

ร้อยละ 10 ของต่อมหมวกไต อยู่ด้ำนในบริเวณกลำงต่อมหมวกไต 
• ท ำหน้ำที่สร้ำงฮอร์โมนแคติโคลามีน (catecholamine) คือ เอพิเนฟริน (E) ในปริมำณร้อยละ 80               

และนอร์เอพิเนฟริน (NE) ในปริมำณร้อยละ20
• กำรหลั่งฮอร์โมนทั้งสองชนิดอยู่ภำยใต้กำรควบคุมของระบบประสำทซิมพำเทตกิ ในภำวะที่ร่ำงกำย

เกิดควำมเครียด หรือเผชิญกับควำมตื่นเต้น ตกใจ กลัว 
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1.7 ต่อมไทมัส (Thymus) 

• อยู่บริเวณช่องอก หลังกระดูกสันอก (sternum) และอยู่หน้ำหลอดเลือดใหญ่ของหัวใจ 

• เป็นอวัยวะของระบบน้ ำเหลือง มีขนำดใหญ่ในทำรกแรกเกิด เมื่อเข้ำสู่วัยหนุ่มสำวเริ่มลดขนำดลงเรื่อยๆ เหี่ยวลง และถูก
แทนที่ด้วยเนื้อเยื่อไขมัน 

• ท ำหน้ำที่สร้ำงฮอร์โมน ประกอบด้วย ฮอร์โมนไธโมซิน (thymosin) ท ำหน้ำที่ส่งเสริมกำรเจริญของลิมโฟไซต์ และ
ฮอร์โมนไธโมพอยอตินิ (thymopoietin) ท ำหน้ำที่กระตุ้นเซลล์ในไขกระดูกให้เจริญเปลีย่นแปลงเป็นทลีิมโฟไซต์
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2. ต่อมไร้ท่อที่เป็นกลุ่มเซลล์ที่อยู่ร่วมกับตอ่มมที่อ

2.1 ตับอ่อน (Pancreas) 

• เป็นอวัยวะที่มีทั้งต่อมมีท่อและต่อมไร้ท่ออยู่ด้วยกัน 

• ประกอบด้วยกลุ่มเซลล์ไอส์เลทของแลงเกอร์แฮนส์ (Islets of Langerhans)

• สำมำรถจ ำแนกเซลล์ในไอส์เลทของตับอ่อนโดยดูจำกลักษณะและขนำดของแกรนูลในไซโตพลำสซึมได้เป็น 5 ชนิด

• 1) เซลล์อัลฟำหรือเซลล์ A (alpha หรือ A cell) ท ำหน้ำที่สร้ำงและหลั่งฮอร์โมนกลูคำกอน ซึ่งมีผลเพิ่มระดับน้ ำตำลในเลือด โดยกระตุน้กำรสลำยไกลโค
เจนที่สะสมในเซลล์ตับให้เป็นกลูโคสเข้ำสู่กระแสเลือด

• 2) เซลล์เบตำหรือเซลล์ B (beta หรือ B cell)ท ำหน้ำทีส่ร้ำงและหลั่งอินซูลิน มีบทบำทส ำคัญในกำรลดระดับน้ ำตำลในเลือด โดยกระตุ้นกำรใช้กลูโคสโดย
น ำกลูโคสเข้ำสู่เซลล์กล้ำมเนื้อและเนื้อเยื่อไขมัน 

3) เซลล์เดลตำหรือเซลล์ D (delta หรือ D cell) ท ำหน้ำที่สร้ำงฮอร์โมนโซมำโตสเตติน

4) เซลล์เอฟ (F cell) ท ำหน้ำที่สร้ำงฮอร์โมนแพนครีเอตกิโพลีเปปไทด์ (pancreatic polypeptide)

5) เซลล์จี (G cell) ท ำหน้ำที่สร้ำงฮอร์โมนแกสตริน (gastrin) มีฤทธิ์กระตุ้นกำรหลั่งกรดและกำรเคลื่อนไหวของกระเพำะอำหำร
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2.2 ต่อมเพศ (Gonad) 

• ในเพศชำยคือ อัณฑะ ในเพศหญิงคือ รังไข่

อัณฑะ (testis) 

• ลักษณะรูปร่ำงรี มี 1 คู่ อยู่ภำยในถุงอัณฑะซึ่งยื่นอยู่นอกตัว 

• เป็นทั้งต่อมมีท่อที่ท ำหน้ำที่สร้ำงเซลลส์ืบพันธุ์เพศชำยและเป็นต่อมไร้ท่อที่สร้ำงฮอร์โมนเพศชำยที่ส ำคัญคือ เทสโทสเทอ
โรน (testosterone) 

รังไข่ (ovary) 

• ลักษณะรูปร่ำงรี วำงตัวอยู่ในอุ้งเชิงกรำน มี 2 ข้ำง อยู่ทำงด้ำนซ้ำยและขวำ

• เป็นทั้งต่อมมีท่อที่ท ำหน้ำที่สร้ำงเซลลส์ืบพันธุค์ือ เซลล์ไข่ และเป็นต่อมไร้ท่อที่สร้ำงฮอร์โมนเพศหญิง ที่ส ำคัญคือเอสโทร
เจนและโพรเจสเทอโรน
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2.3 ไตและหัวใจ 

• มีเซลล์พิเศษที่สร้ำงฮอร์โมน ซึ่งมีควำมส ำคัญในกำรปรับปริมำณของเลือด (blood volume) และควำมดันเลือด (blood 
pressure)

1. แองจิโอเทนซีโนเจน (angiotensinogen) จะถูกเปลี่ยนเป็นแองจิโอแทนซินทู (angiotensin II) ซึ่งเป็นฮอร์โมนที่ไป
กระตุ้นต่อมหมวกไตส่วนนอกใหห้ลัง่อลัโดสเตอโรน และมีฤทธิ์กระตุ้นกำรหดตัวของหลอดเลือด ท ำให้ควำมดันเลือดเพิ่มขึ้น

2. ฮอรโ์มนอีริโทรพอยอิติน (erythropoietin; EPO) จำกไตจะไปกระตุ้นกำรสร้ำงเม็ดเลือดแดงที่ไขกระดูก

3. เอเทรียลเนตริยูเรติก เปปไทด์ (atrial natriuretic peptide; ANP) ควบคุมควำมดันเลือดและปริมำณเลือด พร้อมกับขับ
น้ ำและเกลือแร่บำงชนิดออกจำกร่ำงกำย โดยออกฤทธิ์ต่อเซลล์ทีไ่ต ต่อมหมวกไต สมองและเซลลอ์ื่น ๆ 
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2.4 รก (Placenta) 
เป็นอวัยวะที่เกิดขึ้นในระหว่ำงตั้งครรภ์ แบ่งเป็น 2 ส่วน คือ ส่วนที่เป็นเนื้อเยื่อของแม่และส่วนของทำรก 
รกท ำหน้ำทีแ่ลกเปลีย่นสำรอำหำร ของเสียและก๊ำซระหว่ำงแม่และทำรกในครรภ์
รกท าหน้าที่สร้างฮอร์โมนที่ส าคัญ ดังนี้
1) ฮอร์โมนโพรเจสเทอโรนจำกรก (chorionic progesterone)
• ท ำหน้ำที่รักษำสภำพกำรตั้งครรภ์ไปจนกระทั่งครบก ำหนดคลอด 
• กระตุ้นให้เยื่อบุผนังมดลูกเจริญเติบโตให้เหมำะแก่กำรฝงัตัว และลดกำรบีบตัวของมดลูก
2) ฮอร์โมนเอสโทรเจนจำกรก (chorionic estrogen)
• กระตุ้นกำรเจริญของเต้ำนมและท ำให้มดลูกมีควำมไวต่อออกซิโทซิน ฮอร์โมนนี้จะมีระดับเพิ่มสงูขึ้นจนกระทัง่คลอด
3) ฮอร์โมนโกนำโดโทรปินจำกรกในคน (human chorionic gonadotropin; HCG) 
• ใช้กำรตรวจปัสสำวะหำฮอร์โมนนี้ในสตรีที่สงสยัว่ำตั้งครรภ์ 
• ท ำหน้ำที่กระตุ้นคอร์ปัส ลูเตียมให้คงสภำพ
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4) ฮอร์โมนแลกโตเจนจำกรกในคน (human placental lactogen; HPL) 
• กระตุ้นกำรเจริญเติบโต กำรเจริญของท่อน้ ำนม และควบคุมเมแทบอลิซมึของกลูโคส
5) ฮอร์โมนรีแลกซิน (relaxin)
• บทบำทส ำคัญในกำรคลอดโดยมีผลท ำให้อวัยวะอุ้งเชิงกรำนมีควำมยืดหยุ่นและปำก

มดลูกขยำย
6) ฮอร์โมนเลปตนิ (leptin) 
• พบในช่วงในเดือนสุดท้ำยของกำรต้ังครรภ์ 
• มีบทบำทควบคุมกำรเก็บสะสมสำรอำหำรส ำหรับทำรกและน ำสำรอำหำรจำกแม่ผ่ำนไปสู่

ทำรกในครรภ์
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3. ต่อมไร้ท่อที่เป็นเซลล์กระจายอยู่ตามอวัยวะต่าง ๆ 
• เซลล์ที่สร้ำงและหลั่งฮอร์โมนที่แทรกอยู่ตำมอวัยวะต่ำงๆ สำรเคมีเหล่ำนี้ท ำ

หน้ำที่เป็นฮอร์โมนไปมีผลต่อเซลล์ที่อยู่ติดกัน เซลล์ที่อยู่ใกล้เคียงหรืออยู่ไกล
ออกไป 
• เซลล์ต่อมไร้ท่อในระบบทางเดินอาหาร 
• ในระบบทำงเดินอำหำรจะมีเซลล์ที่ท ำหน้ำที่สร้ำงฮอร์โมน เพื่อหลั่งออกมำมี

ผลควบคุมกำรท ำหน้ำที่ของอวัยวะภำยในระบบทำงเดินอำหำร 
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เซลล์ต่อมไร้ท่อในระบบทางเดินอาหาร
1) ฮอร์โมนซีครีติน
• สร้ำงจำกเซลล์ในล ำไส้เล็ก พบมำกในล ำไส้เล็กส่วนดูโอดนัีม
• ยับยั้งกำรหลั่งกรดไฮโดรคลอริกจำกกระเพำะอำหำร แต่มีผลกระตุ้นกำรหลั่งน้ ำย่อยจำกตับอ่อน
2) ฮอร์โมนแกสตริน
• สร้ำงจำกเซลล์ในกระเพำะอำหำรและล ำไส้เล็ก 
• กระตุ้นกำรหลั่งกรดไฮโดรคลอริกจำกกระเพำะอำหำรและกำรเคลื่อนไหวของกระเพำะอำหำร
3) ฮอร์โมนโคลีซิสโตไคนิน (cholecystokinin; CCK) 
• สร้ำงจำกเซลล์ในล ำไส้เล็ก ท ำหน้ำที่กระตุ้นกำรหลั่งเอนไซมจ์ำกตับอ่อนและกำรหดตัวของถุงน้ ำดี
4) ฮอร์โมนโซมาโตสเตติน
• สร้ำงจำกเซลล์ในกระเพำะอำหำร ล ำไส้เล็กและตับอ่อน ท ำหน้ำที่ยับยั้งกำรหลั่งฮอร์โมนชนิดอื่นๆ ของระบบทำงเดิน

อำหำร



ความรู้ทัว่ไปของต่อมไร้ท่อและต่อมไร้ท่อภายในร่างกาย 

5) ฮอร์โมนแกสตริก อินหิบิทอรี เปปไทด์ (gastric inhibitory peptide; GIP) 
• สร้ำงจำกเซลล์ในล ำไส้เล็ก 
• ยับยั้งกำรหลั่งกรดไฮโดรคลอริกจำกกระเพำะอำหำร
6) ฮอร์โมนโมทิลิน (motilin) 
• สร้ำงจำกเซลล์ในล ำไส้เล็ก 
• กระตุ้นกำรเคลื่อนไหวของล ำไส้
7) สารที่มีลักษณะคล้ายฮอร์โมนกลูคากอน (glucagon like substance) 
• สร้ำงจำกเซลล์ในกระเพำะอำหำรและล ำไส้เล็ก 
• กระตุ้นกำรสลำยไกลโคเจนที่ตับเพื่อเพิ่มระดับน้ ำตำลในเลือด
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ความผิดปกติของระบบต่อมไร้ทอ่
1 การขาดฮอร์โมน
• กำรสังเครำะห์ฮอร์โมนได้น้อยลง อำจเกิดได้จำกหลำยสำเหตุ เช่น ต่อมไร้ท่อถูกท ำลำยเนื่องจำกกำรติดเชื้อ สำรรังสี 

ควำมผิดปกติของระบบภูมิคุ้มกันหรือทำงพันธุกรรม และกำรขำดเลือดมำเลี้ยง
2 ฮอร์โมนมีปริมาณสงูมากเกินไป
• อำจเกิดจำกกำรได้รับฮอร์โมนจำกนอกร่ำงกำย ต่อมไร้ท่อผลิตฮอร์โมนมำก
3 ความผิดปกติที่ตัวรับ
• เมื่อฮอร์โมนจับกับตัวรับดังกล่ำว อำจท ำให้ฮอร์โมนออกฤทธิ์ต่อเซลล์เป้ำหมำยได้น้อยลง ซึ่งมักมีผลย้อนกลับไป

กระตุ้นให้มีกำรสร้ำงและหลั่งฮอร์โมนชนิดนั้นเพิม่มำกขึ้น บำงครั้งอำจเกิดจำกตัวรับจับกับแอนติบอดีที่เป็นตัวยับยั้ง
ท ำให้ไม่สำมำรถตอบสนองต่อฮอร์โมนชนิดนั้น หรือถ้ำตัวรับจับกับแอนติบอดีที่เป็นตัวกระตุ้นก็จะท ำให้เซลลน์ั้น
สำมำรถตอบสนองได้เช่นเดียวกับที่ตอบสนองต่อฮอร์โมนนั้นและมักจะรุนแรงกว่ำหลำยเท่ำ
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• ฮอร์โมนที่สร้ำงจำกต่อมไร้ท่อจะหลั่งเข้ำสู่ระบบหมุนเวียนโลหิตไปออกฤทธิ์ยังเซลล์

เป้ำหมำย (target cell) ของอวัยวะต่ำงๆ ทั่วร่ำงกำย ซึ่งมีกำรตอบสนองที่จ ำเพำะต่อ
ฮอร์โมนแต่ละชนิด 

• ผลของฮอร์โมนแต่ละชนิดอำจออกฤทธิ์ที่เซลล์เป้ำหมำยภำยในอวัยะเดียว หรือออกฤทธิ์
ครอบคลุมหลำยอวัยวะ 
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ลักษณะทางเคมีของฮอร์โมน 
• ฮอร์โมนเป็นโมเลกุลสำรเคมีที่สร้ำงจำกเซลล์จ ำเพำะของต่อมไร้ท่อ เมื่อสร้ำงแล้วจะถูกปล่อยออกสู่ของเหลวนอกเซลล์หรือกระแสเลือด
1 กลุ่มโพลเีปปไทด์ (polypeptide)
• เป็นประเภททีพ่บมำกที่สดุ เช่น ฮอร์โมนแอนไทไดยูเรตกิ ฮอร์โมนเพื่อกำรเจริญเติบโต อินซูลิน และฮอร์โมนจำกต่อม

ใต้สมอง เช่น ฮอร์โมนกระตุ้นต่อมไทรอยด์ และฮอร์โมนควบคุมต่อมเพศ 
2 กลุ่มสเตียรอยด์ (steroid)
• เป็นกลุ่มฮอร์โมนที่สงัเครำะห์มำจำกคอเลสเทอรอล ได้แก่ ฮอร์โมนจำกต่อมหมวกไตส่วนนอกและฮอร์โมนเพศ
3 กลุ่มโมโนเอมนี (monoamine)
• เป็นอนุพันธ์ของกรดอะมิโน เช่น ฮอร์โมนจำกต่อมหมวกไตส่วนใน ฮอร์โมนจำกต่อมไพเนียล และฮอร์โมนจำกต่อม

ไทรอยด์ 
4 กลุ่มอีโคซานอยด์ (ecosanoid)
• โพรสทำแกลนดิน ฮอรโ์มนกลุม่นีมี้ความสามารถละลายไดใ้นน า้
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การควบคุมการสร้างและการหลั่งฮอร์โมน
• ฮอร์โมนบำงชนิดถูกสร้ำงขึ้นมำและเก็บไว้ก่อน เมื่อถูกระตุ้นจึงจะมีกำร

หลั่งออกไป ในขณะที่ฮอร์โมนบำงชนิดต้องได้รับกำรกระตุ้นก่อนจึงจะมี
กำรสร้ำงและหลั่งออกไปทันที

1. การควบคุมแบบย้อนกลับ (Feedback Control) 
• กำรควบคุมแบบย้อนกลับส่วนใหญ่เป็นแบบย้อนกลบัไปยับยั้งหรือ

ย้อนกลับเชิงลบ (negative feedback control) เกิดเมื่อมีกำร
เปลี่ยนแปลงของสำรต่ำงๆ ในร่ำงกำย เช่น ระดับเกลือแร่ สำรอำหำรใน
กระแสเลอืด และระดับฮอร์โมนที่เปลี่ยนแปลงไปมีผลย้อนกลับมำ
ควบคุมกำรสร้ำงและกำรหลั่งฮอร์โมนได้ 
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2. การควบคุมโดยระบบประสาท (Neural Control)
• ตัวกระตุ้นต่ำงๆ จำกสิ่งแวดล้อมทั้งภำยในและภำยนอกร่ำงกำยท ำให้เกิดสญัญำณประสำทไปมีผลให้เกิดกำรกระตุ้น

หรือยับยั้งกำรหลั่งฮอร์โมนได้ 
• เช่น สัญญำณจำกกำรมองเห็น รส กลิ่น เสียง สัมผัส ควำมรู้สึกหรืออำรมณ์ในรูปแบบต่ำงๆ ซึ่งอำจผ่ำนหรือไม่ผ่ำนกำร

เรียนรู้ของร่ำงกำยก็ได้
3. การควบคุมจังหวะของการหลั่งฮอร์โมน (Basal Rhythm)
• ฮอร์โมนส่วนใหญ่มีกำรหลั่งในปริมำณต่ ำสลับกับกำรเพิม่สูงเป็นจังหวะ (pulse) ขนำดและจังหวะกำรเกิดไม่แน่นอน 

โดยทั่วไปเกิดทุก 5-10 นำที และมีผลให้ระดับฮอร์โมนบำงชนิดในเลอืดอำจเพิ่มสูงและลดต่ ำลงเป็นวงจรในช่วงเวลำที่
ค่อนข้ำงแน่นอน 

• เช่น อำจเกิดซ้ ำทุกชั่วโมง ทุกวัน ทุกเดือน หรือทุกปี โดยที่วงจรที่เกิดซ้ ำในแต่ละวันอำจเกิดขึ้นตำมช่วงเวลำกลำงวัน 
กลำงคืน (day-nigh cycle)
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วิธีการท างานของฮอร์โมน
ควบคุมโดยไม่เข้าไปในเซลล์ 
• ส่วนใหญ่พบได้ในฮอร์โมนที่ละลำยได้ในน้ ำ เมื่อฮอร์โมนจับกับตัวรับที่ผิวของเยื่อหุ้มเซลล์แล้วท ำให้

เกิดกำรเปลี่ยนแปลง

ควบคุมโดยเข้าไปภายในเซลล์ 
• ฮอร์โมนพวกสเตียรอยด์สำมำรถเข้ำไปในเซลล์ได้เนื่องจำกมีคุณสมบัติละลำยในไขมันได้ดี เมื่อจับกับ

หน่วยรับภำยในเซลล์ได้แล้วตัวรับจะขนส่งฮอร์โมนเข้ำสู่นิวเคลียสหรือฮอร์โมนอำจเข้ำสู่นิวเคลียสได้
โดยตรงไม่ต้องอำศัยตัวรับ จำกนั้นฮอร์โมนจึงจะไปมีผลต่อกำรสร้ำงโปรตีนของเซลล์ 
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ฮอร์โมนควบคุมการใช้สารอาหารและผลิตพลังงานภายในร่างกาย
1. ไทรอยด์ฮอร์โมน (T3, T4) สร้ำงและหลั่งมำจำกต่อมไทรอยด์ 
• เริ่มจำกกำรที่ร่ำงกำยมรีะดับของไทรอยด์ฮอร์โมน หรืออัตรำกำรผลิตพลังงำนลดลง 

จะไปกระตุ้นสมองสว่นไฮโพทำลำมสัหลั่งฮอร์โมน TRH เพื่อมำกระตุ้นต่อมใต้สมอง
ส่วนหน้ำให้หลั่งฮอร์โมนกระตุ้นตอ่มไทรอยด์ (TSH) 

• TSH ถูกขนส่งไปตำมกระแสเลือดมีผลกระตุ้นให้ต่อมไทรอยด์ให้เจริญเติบโต พร้อม
ทั้งสร้ำงและหลั่ง T4 และ T3 เพิ่มมำกขึ้น ฮอร์โมนที่ถูกหลั่งออกมำนี้มำกกว่ำร้อยละ 
90 จะจับกับโปรตีนตัวจับในพลำสมำ มีผลท ำให้มี T3 และ T4 อิสระอยู่ในเลือดน้อย
มำก T3 และ T4 อิสระนี้จะกระตุ้นเซลลต์ำ่งๆ ทั่วร่ำงกำยให้ควบคุมกำรผลิตพลังงำน
ของเซลล์ 

• ระดับ T3 และ T4 ในเลือดจะมีผลย้อนกลับไปลดกำรท ำงำนของไฮโพทำลำมสัและ
ต่อมใต้สมองส่วนหน้ำ เพื่อลดกำรหลั่ง TRH และ TSH ลง เป็นกำรควบคุมไม่ให้
ระดับไทรอยด์ฮอร์โมนในเลือดสูงเกินไป
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หน้าที่ของไทรอยด์ฮอร์โมน
• ท ำหน้ำที่ควบคุมอัตรำกำรผลิตพลังงำนของร่ำงกำย โดยอัตรำกำรผลิตพลังงำนในขณะพัก (basal metabolic rate; 

BMR) ประเมินได้จำกกำรใช้ออกซิเจนและขับคำร์บอนไดออกไซด์จำกปอดในแต่ละนำท ีซึ่ง BMR จะมีค่ำสูงหรือต่ ำ
ขึ้นอยู่กับฮอร์โมนที่หลั่งจำกต่อมไทรอยด์ที่ไปมีผลต่อเซลลต์่ำงๆ ทั่วร่ำงกำย

• ควบคุมอุณหภูมิร่ำงกำยให้อยู่ในภำวะปกติ
• มีควำมจ ำเป็นต่อกำรเจริญเติบโตของร่ำงกำย กำรเจริญของกระดูก และพัฒนำกำรของระบบประสำทโดยท ำงำน

ร่วมกับฮอร์โมนเพื่อกำรเจริญเติบโต
• กระตุ้นกำรสร้ำงกลูโคส และเพิ่มกำรสลำยกลูโคส โดยเปลี่ยนไกลโคเจนกลับไปเป็นกลโูคสเพื่อใช้เป็นพลงังำน
• กระตุ้นกำรสังเครำะห์โปรตีน และเพิ่มกำรสลำยโปรตีนให้เป็นกรดอะมิโน เพื่อใช้เป็นพลังงำน
• กระตุ้นกำรสลำยไขมัน และเพิ่มกำรขับโคเลสเตอรอล ส่งผลให้ระดับคอเลสเทอรอล
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ความผิดปกติเนื่องจากไทรอยด์ฮอร์โมน
1. ผู้ป่วยที่ระดับไทรอยด์ฮอร์โมนต่ ากว่าปกติ (hypothyroidism)
• ถ้ำเป็นเด็กทำรก กำรเจริญเติบโตของทำรกจะช้ำ กระดูกเจริญช้ำกว่ำปกติ ระบบประสำทจะพัฒนำไม่สมบูรณ์ เตี้ยแคระและปัญญำอ่อน 
• ในผู้ใหญ่อัตรำกำรผลิตพลังงำนจะลดลง อ่อนเพลีย เฉื่อยชำ อ้วน หน้ำบวมฉุ
2. ผู้ป่วยที่ระดับไทรอยด์ฮอร์โมนสูงกว่าปกติ (hyperthyroidism) 
• อัตรำกำรเผำผลำญสำรอำหำรต่ำง ๆ ในร่ำงกำยสูงขึ้น หัวใจเต้นเร็ว ใจสั่น หำยใจแรงและเร็ว น้ ำหนักตัวลดลง หิวเร็ว กินเก่ง
3. ผู้ป่วยที่ต่อมไทรอยด์โตผิดปกติหรือโรคคอพอก (goiter) 
• ขึ้นอยู่กับปริมำณไอโอดีนด้วย เนื่องจำกกำรสร้ำงไทรอยด์ฮอร์โมนจ ำเป็นต้องใช้ไอโอดีนเป็นองค์ประกอบ ซึ่งธำตุไอโอดีนส่วนใหญ่พบใน

อำหำรทะเลและเกลือ 
• ผู้ที่มีภำวะกำรขำดธำตุไอโอดีนท ำให้ต่อมไทรอยด์สร้ำงและหลั่งไทรอยด์ฮอร์โมนได้น้อยลง เมื่อปริมำณไทรอยด์ฮอร์โมนในเลือดน้อย ต่อม

ใต้สมองส่วนหน้ำจะถูกกระตุ้นให้มีกำรหลั่ง TSH ออกมำเพิ่มมำกขึ้นและกระตุ้นให้เนื้อเยื่อของต่อมไทรอยด์เจริญเติบโตและใหญ่ขึ้นจนเกิด
เป็นลักษณะที่เรียกว่ำ คอพอก 

• ถ้ำเกิดภำวะกำรขำดธำตุไอโอดีนที่มีควำมรุนแรงมำก กรณีที่ได้รับสำรที่ท ำให้เกิดโรคคอพอกซึ่งพบมำกในกะหล่ ำปลี 
• ภำวะที่ต่อมไทรอยด์โตผิดปกติและมีอำกำรผิดปกติจำกต่อมไทรอยด์ท ำงำนมำกเกินไปนี้เรียกว่ำ คอพอกเป็นพิษ (toxic goiter)
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2. ฮอร์โมนอินซูลินและกลูคากอนจากตับอ่อน
อินซูลิน
• ท ำหน้ำที่ลดระดับน้ ำตำลในเลือดจะถูกกระตุ้นเมื่อระดับกลโูคสในเลอืดที่สูงขึ้นหลังรับประทำนอำหำร
• กลูคำกอนท ำหน้ำทีค่วบคุมระดับกลโูคสในเลือด โดยท ำงำนตรงกันข้ำมกับอินซูลิน มีผลป้องกันไม่ให้ระดับกลูโคสใน

เลือดลดต่ ำลง ตับอ่อนจะหลั่งอินซูลินเมื่อระดับกลูโคสในเลอืดสูง และหลั่งกลคูำกอนเมื่อระดับกลูโคสในเลือดต่ ำ
กลูคากอน
• ในภำวะที่อัตรำกำรใช้สำรอำหำรสูง เช่น ในระหว่ำงกำรออกก ำลังกำย หรือท ำงำนหนัก ปริมำณกลูโคสในเลือดที่

ลดลงจะกระตุ้นเซลล์อัลฟำในตับอ่อนให้หลั่งกลูคำกอน เพื่อแปรรูปสำรอำหำรขนำดใหญ่ให้เป็นสำรอำหำรขนำดเล็ก 
และหลั่งเข้ำสู่กระแสเลือด

ความผิดปกติเนื่องจากอินซูลิน 
• ท ำให้เกิดภำวะระดับน้ ำตำลในเลือดสูงเกินกว่ำค่ำปกติ หรือที่เรียกว่ำโรคเบาหวาน อำจเกิดจำกร่ำงกำยขำดฮอร์โมน

อินซูลิน หรืออำจเกิดจำกเซลล์เป้ำหมำยไม่ตอบสนองต่อฮอร์โมนอินซูลิน 
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3. คอรต์ิซอลจากต่อมหมวกไตส่วนนอก
• ในภำวะที่ร่ำงกำยเกิดควำมเครียดเป็นแผลบำดเจ็บอย่ำงร้ำยแรง 

ได้รับสำรพิษต่ำงๆ หรืออดอำหำรเป็นเวลำนำน 
• ภำวะเหล่ำนี้จะกระตุ้นระบบประสำทมีผลให้ไฮโพทำลำมัสส่ง

สัญญำณมำเพิ่มกำรหลั่งฮอร์โมนกระตุ้นต่อมหมวกไตส่วนนอก 
• ACTH จำกต่อมใต้สมองส่วนหน้ำจะไปกระตุ้นต่อมหมวกไตส่วนนอก

ชั้นโซนำฟำสซคิูลำตำ ให้หลั่งฮอร์โมนกลูโคคอร์ติคอยด์ โดยเฉพำะ
คอร์ติซอลเพิ่มขึ้น 

• ระดับคอร์ติซอลและ ACTH ในเลือดที่เพิ่มขึ้นนี้จะมีผลย้อนกลับไป
ยับยั้งไม่ให้มีกำรหลั่ง ACTH จำกต่อมใต้สมองส่วนหน้ำมำกเกินไป 
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4. เอมีนจากต่อมหมวกไตส่วนใน
• เป็นฮอร์โมนที่หลั่งในภำวะคับขันที่ร่ำงกำยต้องใช้ก ำลงัสดุควำมสำมำรถเพือ่ควำม

อยู่รอด อัตรำกำรใช้พลังงำนของกล้ำมเนื้อจะสงูสุด ระบบประสำทอัตโนมัติซิมพำ
เทติกจะท ำงำนเต็มที่ อวัยวะต่ำงๆ ที่อยู่ภำยใต้กำรควบคุมของระบบประสำทซิม
พำเทติกจะท ำงำนเต็มที่ด้วย 

• ต่อมหมวกไตส่วนในจะหลั่งฮอร์โมนแคติโคลำมีน ซึ่งประกอบด้วยเอพิเนฟรินและ
นอรเ์อพิเนฟริน โดยมีผลไปกระตุ้นอวัยวะต่ำงๆ ในลักษณะเสริมกำรท ำงำนของ
ระบบประสำทซิมพำเทติก คือ หัวใจเต้นเร็วและบีบตัวแรงขึ้น เพิ่มอัตรำกำร
หำยใจ และกำรขยำยของหลอดลม เพิ่มอัตรำกำรไหลเวียนเลือดไปยังหัวใจ ตับ 
และกล้ำมเนื้อ และเพิ่มกำรขนส่งออกซิเจนไปยังอวัยวะที่จะใช้พลังงำนโดยเฉพำะ
กล้ำมเนื้อ ในขณะเดียวกันกล็ดอัตรำกำรไหลเวียนของเลอืดไปยังระบบย่อย
อำหำร 



ฮอร์โมนควบคุมการใช้สารอาหารและผลติพลงังานภายในร่างกาย

5. ฮอร์โมนเพื่อการเจริญเติบโต (Growth Homone; GH)
• สร้ำงและหลั่งมำจำกต่อมใต้สมองส่วนหน้ำ ฮอร์โมนเพื่อ

กำรเจริญเติบโตจะหลั่งเพิม่ขึ้นในช่วงเวลำกลำงคืนเวลำ
นอนหลับ ระหว่ำงกำรออกก ำลังกำย กำรอดอำหำร ระดับ
กลูโคสในเลอืดลดลง หรือกรดอะมิโนในเลือดสูงขึ้น 

• กระตุ้นกำรสร้ำงและกำรหลั่งโซมำโตเมดิน 
(somatomedin) หรือ อินซูลิน ไลค์ โกรทแฟคเตอร์
(insulin-like growth factor; IGF) จำกเซลล์ตับ 



ฮอร์โมนควบคุมการใช้สารอาหารและผลติพลงังานภายในร่างกาย
ความผิดปกติเนื่องจากฮอร์โมนเพื่อการเจริญเติบโต 
• ในเด็กที่มีกำรหลั่งฮอร์โมนเพื่อกำรเจริญเติบโตน้อยเกนิไป เมื่อ

เป็นผู้ใหญ่จะมรีูปร่ำงเตี้ยแคระแม้ว่ำขนำดของร่ำงกำยจะได้
สัดส่วนก็ตำม เรียกควำมผิดปกตินี้ว่ำ คนแคระ (dwarfism) 

• ถ้ำมีกำรหลั่งฮอร์โมนเพื่อกำรเจริญเติบโตมำกเกนิไปร่ำงกำยจะ
สูงใหญ่ผิดปกติ เรียกควำมผิดปกตินี้ว่ำไจแกนติสม (giantism)
ซึ่งจะมีระดับน้ ำตำลในเลือดสูงตลอดเวลำจนในที่สดุเป็น
เบำหวำนด้วย 

• ในผู้ใหญ่ที่ครอบกระดูกปิดแลว้ ถ้ำมีฮอร์โมนเพื่อกำร
เจริญเติบโตมำกเกินไปจะมีผลให้รูปหน้ำเปลี่ยนไป กระดูกคำง
และจมูกใหญ่ขึ้น หน้ำผำกงอก ลิ้นคับปำก ฟันห่ำง  มือเท้ำโต
คล้ำยใบพำย เรียกว่ำ อะโครเมกกะล ี(acromegaly)



ฮอร์โมนควบคมุสารละลายในร่างกาย 

1. ฮอร์โมนควบคุมระดับแคลเซียม
ไอออน (Ca2+)

ต่อมพาราไทรอยด์จะสร้ำงและหลั่ง

ฮอร์โมนพาราไทรอยด์เพิ่มมำกขึ้น 
• กระตุ้นกำรดูดกลับของ Ca2+ ที่ท่อไตส่วน

ต้น 
• เพิ่มอัตรำกำรละลำยแคลเซียมฟอสเฟตที่

กระดูก 
• ส่งเสริมกำรท ำงำนของวิตำมินในกำร

ขนส่ง Ca2+ ที่ล ำไส้เล็กเข้ำสู่ร่ำงกำย

เซลลพ์าราฟอลลิคูลาร์ใน
ต่อมไทรอยดจ์ะสร้ำงและหลั่ง

แคลซิโตนิน 
• ยับยั้งอิทธิพลของฮอร์โมนพำรำ

ไทรอยด์ที่ไต ลดกำรดูดกลับของ 
Ca2+

• ยับยั้งกำรละลำยกระดูก และ
กระตุ้นกำรพอกพูนของ Ca2+

บนกระดูกด้วย
• ยับยั้งกำรขนส่ง Ca2+ ที่ล ำไส้เล็ก

เข้ำสู่ร่ำงกำย



ฮอร์โมนควบคุมการใช้สารอาหารและผลติพลงังานภายในร่างกาย
2. ฮอร์โมนควบคุมระดับโซเดียมและโปแตสเซยีมไอออน
2.1 ฮอร์โมนอัลโดสเตอโรน (Aldosterone)
• มีควำมส ำคัญในกำรควบคุมระดับ Na+ และ K+ ในพลำสมำ โดยท ำหน้ำที่เพิ่ม

ระดับ Na+ และลดระดับ K+

• ระดับ K+ ในพลำสมำสูงขึ้นหรือระดับ Na+ ในร่ำงกำยลดลงจนเป็นผลลด
ปริมำตรของพลำสมำและควำมดันโลหิตลง ต่อมหมวกไตส่วนนอกจะถูก
กระตุ้นให้หลั่งฮอรโ์มนอัลโดสเตอโรนเพิ่มขึ้น 

• กำรหลั่งอัลโดสเตอโรนถูกกระตุ้นผ่ำนทำงระบบเรนิน แองจิโอเทนซิน อัลโดส
เตอโรน โดยเกิดจำกกำรที่อัตรำกำรไหลของเลือดไปที่ไตลดลง มีผลให้ไตหลั่ง
เอนไซม์นเรนิน (renin) ซึ่งในที่สุดได้โปรตีนที่เรียกว่ำแองจิโอเทนซินทู มีผล
ไปกระตุ้นต่อมหมวกไตส่วนนอกให้หลั่งฮอรโ์มนอัลโดสเตอโรนเช่นเดียวกัน



ฮอร์โมนควบคุมการใช้สารอาหารและผลติพลงังานภายในร่างกาย
2.2 แอนไทไดยูเรติกฮอร์โมน (Antidiuretic hormone; 
ADH)
• ท ำหน้ำทีล่ดกำรขับปัสสำวะ โดยกำรควบคุมปริมำตรของน้ ำ

ที่ถูกขับออกจำกปัสสำวะ 
• เกิดขึ้นในภำวะทีร่่ำงกำยขำดน้ ำหรือภำวะที่เสียเลือดมำก 
• ระดับ ADH ในร่ำงกำยเพิ่มสูงขึ้น ADH ออกฤทธิ์ที่ท่อหน่วย

ไตส่วนปลำย และท่อไตรวม โดยมีผลเพิ่มคุณสมบัติของเยื่อ
บุท่อหน่วยไตส่วนปลำยและท่อไตรวมในกำรยอมให้น้ ำผ่ำน
เข้ำสู่เซลล์ เป็นกำรเพิ่มกำรดูดกลับน้ ำเข้ำสู่กระแสเลือด ผล
คือท ำให้เกิดกำรลดปริมำณของน้ ำในสำรละลำยที่ไหลออก
จำกไตไปเป็นปัสสำวะ ท ำให้ปัสสำวะเข้มข้นขึ้น



ฮอร์โมนควบคุมการใช้สารอาหารและผลติพลงังานภายในร่างกาย
ฮอร์โมนควบคุมการท างานของระบบสืบพันธุ์
1. ฮอร์โมนควบคุมอัณฑะและฮอร์โมนเพศชาย
1.1 ฮอร์โมนควบคุมอัณฑะ LH หรือ ICSH และ FSH
• สร้ำงจำกต่อมใต้สมองส่วนหน้ำ โดย LH หรือ ICSH มีฤทธิ์กระตุ้นกำรเจริญเติบโตของเซลล์อินเตอร์สติเชียลในอัณฑะให้เพิ่มจ ำนวนและ

สังเครำะห์ฮอร์โมนเพศชำยมำกขึ้น 
• ฮอร์โมนเพศชำยที่ส ำคัญคือ เทสโทสเทอโรน เมื่อระดับของเทสโทสเทอโรนในกระแสเลือดสูงขึ้นจะมีผลย้อนกลับไปยับยั้งต่อมใต้สมอง

ส่วนหน้ำให้หลั่ง ICSH น้อยลง และยับยั้งเซลล์ประสำทในไฮโพทำลำมสัให้สร้ำง GnRH น้อยลงเพื่อควบคมุระดับของฮอร์โมนเทสโทสเทอ
โรนให้อยู่ในภำวะปกติ 

• ส่วนฮอร์โมน FSH ที่หลั่ง โดยกำรกระตุ้นของ GnRH จะไปมีผลต่อเซลลเ์ซอร์โทลิ (sertoli cell) ในท่อของอัณฑะ โดยกระตุ้นเซลลเ์ซอร์
โทลใิห้สร้ำงและหลั่งโปรตีนที่จะจับกับฮอร์โมนเทสโทสเทอโรน (androgen-binding protein) ให้อยู่ภำยในท่อของอัณฑะเพื่อควบคุม
กำรสร้ำงเซลล์สืบพันธุ์ 

• เมื่อระดับของฮอร์โมนเทสโทสเทอโรนเพิ่มสูงขึ้น เซลลเ์ซอร์โทลจิะถูกกระตุ้นให้หลั่งฮอร์โมนอินฮิบิน ซึ่งมีผลย้อนกลับไปยับยั้งกำรหลั่ง 
FSH จำกต่อมใต้สมองส่วนหน้ำและยับยั้งกำรหลั่ง GnRH จำกไฮโพทำลำมสัเช่นกัน

1.2 ฮอร์โมนเพศชาย (Andogen) ที่ส ำคัญคือ เทสโทสเทอโรน สร้ำงจำกเซลล์อินเตอร์สตเิชียลหรือเซลล์เลดิกในอัณฑะ
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2. ฮอร์โมนควบคุมรังไข่และฮอร์โมนเพศหญิง
2.1 ฮอร์โมนควบคุมรังไข่ LH และ FSH
• FSH ในเพศหญิงมีผลกระตุ้นรังไข่ให้มีกำรเจริญของเซลล์ไข่ สร้ำงและหล่ังเอสโทรเจน 
• เมื่อระดับของเอสโทรเจนมีปริมำณมำกขึ้น จะมีผลไปกระตุ้นให้มีกำรหลั่ง FSH และ LH ในลักษณะที่สูงมำก (FSH & LH surge) ส่งผลให้

เกิดกำรตกไข่ 
• ภำยหลังกำรตกไข่ ส่วนที่เหลือของฟอลลิเคิลกลำยเป็นโครงสร้ำงที่เรียกว่ำ คอร์ปัส ลูเตียม จำกอิทธิพลของ LH จะกระตุ้นให้เซลลล์ูเทียลใน

คอร์ปัส ลูเตียมสร้ำงและหลั่งฮอร์โมนโพรเจสเทอโรน โดยปริมำณโพรเจสเทอโรนที่สูงจะย้อนกลับไปยับยั้งกำรสร้ำง LH และ FSH จำกต่อม
ใต้สมองส่วนหน้ำ ท ำให้เกิดกำรยับยั้งกำรเจริญของเซลล์ไข่ในรังไข่ 

• หำกเซลล์ไข่ไม่เกิดกำรปฏิสนธิ คอร์ปัส ลูเตียมก็จะสลำยไป ดังนั้นโพรเจสเทอโรนและเอสโทรเจนมีฤทธิ์ยับยั้ง FSH และ LH จำกต่อมใต้
สมองเพื่อป้องกันกำรตกไข่ซ้อน 

• ระดับเอสโทรเจนและโพรเจสเทอโรนท่ีลดลงจะมีผลย้อนกลับไปกระตุ้นกำรหลั่ง FSH และ LH ให้เพิ่มสูงขึ้นอีกครั้ง และไปมีผลให้เซลล์ไข่
กลุ่มใหม่เจริญขึ้นอีกในวงจรถัดไป

2.2 ฮอร์โมนเพศหญิงเอสโทรเจน (Estrogen)
2.3 ฮอร์โมนเพศหญิงโพรเจสเทอโรน (Progesterone)



THANK YOU



เอกสารประกอบการสอนเสริม
ชุดวิชา 50102 วิทยาศาสตรชีวภาพ
การสอนเสริมหนวยที่  10
เรื่อง ระบบน้ำเหลือง
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โครงสรา้ง
และหนา้ที่

ของระบบ
น า้เหลอืง

อวยัวะ
น า้เหลอืง

ความ
ผดิปกติ
ของระบบ
น า้เหลอืง
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โครงสรา้ง

และหนา้ทีข่องระบบน า้เหลอืง
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น า้เหลอืง

เซลล ์

น า้เหลอืง

ท่อ

น า้เหลอืง

อวยัวะ

น า้เหลอืง



ของเหลวทีแ่พรผ่่านผนังหลอดเลอืดฝอยโดย

อาศยัแรงดนัภายในหลอดเลอืดฝอยกรองน า้

และโมเลกลุขนาดเล็กออกจากเลอืดมาอยู่

บรเิวณเนือ้เยือ่ระหวา่งเซลลแ์ละเขา้สูท่่อ

น า้เหลอืง 

มลีกัษณะใส องคป์ระกอบคลา้ยเลอืด แตม่ี

โปรตนีนอ้ยกวา่ ไม่มเีม็ดเลอืดแดงและเกรด็

เลอืด 
5



ประกอบดว้ยน า้ อเิล็กโทรไลต ์กา๊ซ น า้ตาล

กลโูคส เอนไซม ์ฮอรโ์มน ของเสยีจาก

กระบวนการเมแทบอลซิมึของเซลล ์และโปรตนี

โมเลกลุเล็กบางชนิดเชน่ อลับมูนิ ทีส่ามารถ

แพรอ่อกมาจากหลอดเลอืดฝอย 

น า้เหลอืงทีผ่่านมาจากตอ่มน า้เหลอืงจะมลีมิโฟ

ไซตจ์ านวนมาก สว่นน า้เหลอืงทีผ่่านมาจาก

ล าไสเ้ล็กจะมไีขมนัสงู ลกัษณะขุน่คลา้ยน า้นม 
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น า้เหลอืงจะไหลเขา้ผ่านรตูรงผนังของท่อ

น า้เหลอืงฝอยโดยอาศยัแรงดนัไฮโดรสเตตกิ 
(hydrostatic pressure) ของของเหลว โดย
ทศิทางการไหลของน า้เหลอืงจะไหลไปใน

ทศิทางเดยีวผ่านระบบไหลเวยีนเลอืดแลว้เขา้สู่

หวัใจ
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 ลมิโฟไซต ์

- T  lymphocyte

- B  lymphocyte

- NK  cell

 เซลลข์นส่งแอนตเิจน

- มาโครฟาจ  (macrophage)

- เดนไดรตกิเซลล ์ (dendritic  cell)
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• พบประมาณรอ้ยละ 70-80 
• ในกระแสเลอืด สว่นทีเ่หลอืพบอยู่ท ัว่ไปตามอวยัวะ

น า้เหลอืงโดยพบมากในตอ่มน า้เหลอืงและมา้ม และท่อ
ทอราซคิ 

• สามารถจบักบั Ag ไดจ้ าเพาะ
• หน่วยรบัจ าเพาะของ T Cell จะตดิอยู่บนผวิเซลลเ์สมอ 
ไม่มกีารปลอ่ยออกนอกเซลล ์ท าใหต้อ้งเขา้ประชดิ Ag 
หรอืสง่สญัญาณไปใหเ้ซลลอ์ืน่เขา้ท าปฏกิ ิรยิากบั Ag 

• ตอ้งมตีวั Antigen presenting cell (APC) (หลกัๆคอื
macrophage) สง่ Ag ใหถ้งึจะจบักบั Ag ได ้
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T lymphocyte

11

Killer T cell
(cytotoxic T 

lymphocytes)
TC

CD8+ T cells

Helper T cell
TH

CD4+ T cells



• มปีระมาณ 70% ของ T lymphocyte

• ม ีCD4 อยูท่ีผ่วิ ของ T lymphocyte

• ท าหนา้ที ่หลัง่สารลมิโฟไคน์ (lymphokines) 

หรอืไซโทไคน์ (cytokines) เขา้ไปยงัเนือ้เยือ่ทีอ่ยู่
รอบๆ 

• ไซโตไคนท์ีส่ าคญัคอื อนิเตอรล์คูนิ 2 (IL-2) 
กระตุน้บลีมิโฟไซตแ์ละไซโตท็อกซกิทเีซลลใ์หท้ า

หนา้ที่
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• เป็นสารทีด่งึดดูใหเ้ซลลแ์มคโครฟาจ เขา้มาใน

บรเิวณทีเ่กดิความเสยีหายหรอืตดิเช ือ้ 

• ชว่ยใหเ้ซลลแ์มคโครฟาจเก็บกลนืกนิแอนตเิจน 

หรอืสิง่แปลกปลอมไดเ้รว็ขึน้ ผลของการเก็บ

กลนืกนิท าใหม้แีอนตเิจนบนผวิของเซลลแ์มค
โครฟาจมากขึน้ ท าให ้CD8+ T cells เขา้ไปจบั
และท าลายแอนตเิจนไดม้ากขึน้ดว้ย

13



14

บทบาทของ Helper T cell และ CD4

1.Antigen 
presenting cell 
(APC) กนิแบคทเีรยี
และขนสง่ชิน้สว่น

ของแบคทเีรยีมาที่

ผวิเซลลผ์่าน class II 
MHC

2.activated TH

จบักบั MHC-
antigen 
complex โดย
ม ีCD4

interleukin-1 
มาชว่ย

3.activated 
THแบ่งตวัเพิม่

จ านวน และ

หลัง่ cytokine

4.cytokine 
กระตุน้ TH, B 
cell & TC cell
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• มปีระมาณ 25% ของ T lymphocyte

• ม ีCD8 อยู่ทีผ่วิ ของ T lymphocyte

• ท าหนา้ที่ เกาะจบักบัแอนตเิจน

และปลอ่ยสารท าลาย แตจ่ะไม่ท าลาย

เซลลพ์วกเดยีวกนั
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16

บทบาทของ Cytotoxic T cell และ CD8

1.Infected cell (cancer 
cell)ขนสง่ชิน้สว่นของ
Ag มาทีผ่วิเซลลผ์า่น 

class I MHC activated 

TCจบักบั MHC-antigen 
complex โดยม ีCD8 

&interleukin-2 มาชว่ย

2.Activated TC
• หลัง่เพอฟอรนิ ท าใหเ้กดิรูทีเ่ยือ่เซลล ์

• หลัง่เอนไซมแ์กรนไซม ์กระตุน้ใหเ้กดิ
กระบวนการตายแบบอะพอพโทสสิ

• หลัง่สารลมิโฟท็อกซนิ ไปรบกวนเม

แทบอลซิมึของเซลล ์และการแตกหกั
ของสายดเีอน็เอของเซลลท์ีต่ดิเชือ้

3.น ้า
และออิอน

เคลือ่นเขา้

เซลล ์เซลล ์

บวม และแตก

16



• พบประมาณรอ้ยละ 20-30 ในกระแสเลอืด
• สว่นทีเ่หลอืพบไดต้ามอวยัวะน า้เหลอืง เชน่ ตอ่ม
น า้เหลอืง มา้ม ไขกระดกู 

• โครงสรา้งบนผวิเซลลข์องบลีมิโฟไซตป์ระกอบดว้ยอมิมู
โนโกลบูลนิ หลายหมืน่โมเลกลุ 

• อมิมโูนโกลบลูนิเป็นหน่วยรบัจ าเพาะทีม่ลีกัษณะ

โมเลกลุของไกลโคโปรตนีทีม่โีครงสรา้งพืน้ฐาน
ประกอบดว้ยสายโพลเีปปไทด ์4 สาย : สายหนัก 
(heavy chain) 2 สาย &สายเบา (light chain) 2 สาย

17



• บลีมิโฟไซตแ์ละเซลลท์ีพ่ฒันาไปจากบลีมิโฟไซตเ์ป็น

เซลลป์ระเภทเดยีวทีผ่ลติอมิมูโนโกลบลูนิได ้

• เมือ่บลีมิโฟไซตไ์ดร้บัการกระตุน้จากแอนตเิจนและ
สญัญาณโมเลกลุจาก TH ท าใหเ้กดิการแบ่งเซลลเ์และ

เปลีย่นแปลงรปูรา่งลกัษณะและหนา้ทีไ่ปเป็นเซลลท์ี่

จ าเพาะ คอื

- พลาสมาเซลล ์(plasma cell)
- ลมิโฟไซตค์วามจ าชนิดบ ี(memory B
lymphocyte)

18



• พบประมาณรอ้ยละ 5-10 ในกระแสเลอืด 

• ลกัษณะโครงสรา้งประกอบดว้ยโมเลกลุ CD16 และ 
CD56 ทีจ่ าเพาะทีผ่วิเซลล ์

• ท าหนา้ทีเ่กีย่วขอ้งกบัระบบภมูคิุม้กนัชนิดไม่จ าเพาะ

โดยก าจดัเซลลท์ีต่ดิเช ือ้ไวรสั และเซลลม์ะเรง็ไดห้ลาย

ชนิด ดว้ยการหลัง่โปรตนีเพอฟอรนิซึง่ท าใหเ้กดิรรู ัว่

บรเิวณเยือ่หุม้เซลลท์ีต่ดิเช ือ้ นอกจากนีย้งัหลัง่สารเคมี
เพือ่สง่เสรมิใหเ้กดิกระบวนการอกัเสบ
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Antigen Presenting Cell

จบักนิแอนตเิจนทีเ่กดิขึน้ทัง้ภายในและภายนอก

เซลลแ์ลว้น าไปแสดงใหท้ลีมิโฟไซต ์เพือ่ใหท้ลีมิโฟ

ไซตจ์ดจ าแอนตเิจนน้ัน ๆ และเกดิกระบวนการ

ท าลายแอนตเิจนตอ่ไป 

แมคโครฟาจ เดนไดรตกิเซลล ์(dendritic cell) บลีมิ
โฟไซต ์และเซลลค์ลา้ยเยือ่บผุวิลกัษณะเป็นรา่งแห 
(epithelial reticular cell) พบอยู่ตามอวยัวะ
น า้เหลอืง เนือ้เยือ่เกีย่วพนั หลอดเลอืด และเยือ่บผุวิ 
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• เป็นเซลลช์นิดโมโนนิวเคลยีรฟ์าโกไซต ์(mononuclear 
phagocyte) มขีนาดใหญ่ 

• ก าเนิดจากเซลลต์น้ก าเนิดทีเ่รยีกวา่ โมโนบลาสตท์ีพ่บใน

ไขกระดกู จากน้ันจะพฒันาและเดนิทางเขา้สูก่ระแสเลอืด

กลายเป็นเซลลท์ีเ่รยีกวา่ โมโนไซต ์(monocyte) ซึง่อยู่
ในกระแสเลอืด จากน้ันจงึเดนิทางไปตามอวยัวะตา่ง ๆ 

• เมือ่เขา้ไปยงัอวยัวะดงักลา่วแลว้เซลลเ์หลา่นีจ้ะ

เจรญิเตบิโตเต็มทีก่ลายเป็นเซลลแ์มคโครฟาจและอยู่ที่

อวยัวะน้ันๆ จนกวา่จะมแีอนตเิจนหรอืเซลลแ์ปลกปลอม
เขา้มา 
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• หนา้ทีใ่นระบบภมูคิุม้กนัชนิดไม่จ าเพาะ : จบักนิ
• หนา้ทีใ่นระบบภมูคิุม้กนัชนิดจ าเพาะ : หลัง่สารเคมี
• หนา้ทีย่งัชว่ยย่อยและเตรยีมแอนตเิจนใหอ้ยู่ในสภาพทีเ่หมาะสม

แลว้แสดงให ้ทลีมิโฟไซตเ์พือ่ใหท้ลีมิโฟไซตม์ปีฏกิิรยิา

ตอบสนอง 

• การเรยีกชือ่แมคโครฟาจทีเ่ขา้ไปอยูใ่นแตล่ะอวยัวะแตกตา่งกนั

ออกไป 
- คปัเฟอรเ์ซลล ์(Kuppfer cell) พบทีต่บั 
- อลัวโีอลาแมคโครฟาจ (alveolar macrophage) พบทีป่อด
- ฮสีทโีอไซต ์(histiocyte) พบทีต่อ่มน า้เหลอืงและมา้ม 
- ออสตโิอคลาสต ์(osteoclast) พบทีก่ระดกูแข็ง
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• เป็นเซลลแ์สดงแอนตเิจนทีม่ปีระสทิธภิาพ
และส าคญัตอ่การตอบสนองทางอมิมูน

• มไีซโตพลาสซมึลกัษณะยืน่ยาวเป็นแขนง
หลายแขนง

• ต าแหน่งทีพ่บสว่นใหญ่อยูใ่ตช้ ัน้เยือ่บผุวิและ
ตามชอ่งวา่งระหวา่งเนือ้เยือ่ของแตล่ะอวยัวะ
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ทอ่น ้าเหลอืงฝอย
(Lymphatic Capillary)

ทอ่น ้าเหลอืงขนาดเล็ก 
(Lymphatic Vessel)

ทอ่น ้าเหลอืงตน้ทาง
(Lymphatic Trunk)

ทอ่น ้าเหลอืงรวม
(Collecting Duct)

24



• เป็นท่อผนังบางกวา่หลอดเลอืดด า 

• ประกอบดว้ยเยือ่บผุวิลกัษณะแบนช ัน้เดยีว 

• มชี ัน้กลา้มเนือ้เรยีบขนาดบาง และช ัน้แอดเวนทเีชยี 

• ภายในทอ่พบลิน้จ านวนมากท าหนา้ทีป้่องกนัการไหล

ยอ้นกลบัของน า้เหลอืง 

• พบไดท้ัว่ไปในเนือ้เยือ่ตา่ง ๆ ของรา่งกาย ยกเวน้ระบบ

ประสาทสว่นกลาง ไขกระดกู หชู ัน้ใน กระดกู กระดกูออ่น 

• ท าหนา้ทีล่ าเลยีงน า้เหลอืงเขา้และออกจากตอ่มน า้เหลอืง
ตามล าดบั 
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• เป็นทอ่น า้เหลอืงปลายตนัขนาดเล็กทีส่ดุทีอ่ยู่บรเิวณ

ชอ่งวา่งระหวา่งเซลลข์องเนือ้เยือ่ 

• สานกนัเป็นรา่งแหอยู่ระหวา่งเซลลแ์ละหลอดเลอืดฝอย 

• ผนังของทอ่บดุว้ยเยือ่บผุวิลกัษณะแบนช ัน้เดยีว 

• ของเหลวทีอ่ยู่ระหวา่งเซลลซ์มึผ่านเขา้สูท่อ่น า้เหลอืง

ฝอยกลายเป็นของเหลวทีเ่รยีกวา่ น า้เหลอืง 

• พบไดท้ัว่ไปในเนือ้เยือ่ของรา่งกาย ยกเวน้กระดกู ฟัน 

ไขกระดกู และระบบประสาทสว่นกลาง 

• ท าหนา้ทีร่วบรวมน า้เหลอืงเขา้สูท่อ่น า้เหลอืงขนาดเล็ก
26



• เป็นทอ่ทีร่วบรวมน า้เหลอืงจากทอ่น า้เหลอืงขาออกจาก

ตอ่มน า้เหลอืงในแตล่ะบรเิวณของรา่งกาย

• ระบายน า้เหลอืงเขา้สูท่อ่น า้เหลอืงรวมกอ่นทีจ่ะเปิดเขา้

สูห่ลอดเลอืดด า 

• พบอยู่ 5 ท่อหลกั 

- ทอ่น า้เหลอืงจกูลูา่ 

- ทอ่น า้เหลอืงใตไ้หปลารา้ 

- ทอ่น า้เหลอืงบรองโคมไีดแอสตนิอล 

- ทอ่น า้เหลอืงลมับา 

- ทอ่น า้เหลอืงอนิเทสทนิอล
27
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ท่อน ้าเหลอืงรวม
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1) การหดตวัของกลา้มเนือ้ลายขณะทีม่กีารเคลือ่นไหวรา่งกาย 

2) ทอ่น า้เหลอืงมลีิน้คลา้ยของหลอดเลอืดด าซ ึง่ชว่ยป้องกนั

การไหลยอ้นกลบัของน า้เหลอืง และท าใหเ้กดิทศิทางการ
ไหลเวยีนของน า้เหลอืงเขา้สูห่วัใจเทา่น้ัน

3) จงัหวะของการหดและคลายตวัของกลา้มเนือ้เรยีบทีผ่นังของ

ทอ่น า้เหลอืง

4) การเคลือ่นไหวทรวงอกจากการหายใจ 

5) ความแตกตา่งระหวา่งความดนัไฮโดรสเตตกิ ซ ึง่ทอ่น า้เหลอืง
ขนาดเล็กมแีรงดนัมากกวา่ทอ่น า้เหลอืงขนาดใหญ่
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34

อวยัวะน า้เหลอืง
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เป็นโครงสรา้งทีอ่ยู่ภายในชอ่งวา่งของช ัน้เมดลัลาของกระดกู 

36

ไขกระดูก 

ไขกระดูกสแีดง

• เป็นเนือ้เยือ่ทีอ่ยู่ระหวา่งทราเบคู

ลาของกระดกู spongy bone ทีม่ี
เลอืดมาเลีย้งเป็นจ านวนมาก

• พบในกระดกูชนิดแบน และพบใน

บรเิวณสว่นปลายอพีไิฟซสิของ

กระดกูชนิดยาว 

• ท าหนา้ทีส่รา้งเม็ดเลอืดแดง เม็ด

เลอืดขาว และเกรด็เลอืด 

ไขกระดูกสีเหลือง 
• พบในบรเิวณสว่นกลางของกระดกู

ชนิดยาว

• สว่นใหญ่ประกอบดว้ยเนือ้เยือ่ไขมนั 

• ในกรณีทีร่า่งกายมกีารสญูเสยีเลอืด

มาก ไขกระดกูสเีหลอืงจะถกู

เปลีย่นเป็นไขกระดกูสแีดงเพือ่สรา้ง

เม็ดเลอืดแดงเพิม่มากขึน้
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หน้าทีข่องไขกระดูก 



• พบอยูบ่รเิวณชอ่งวา่งเหนือตอ่หวัใจ ดา้นหนา้ตอ่หลอด

เลอืดแดงใหญ่ เอออรต์าและดา้นหลงัตอ่กระดกูหนา้อก 

• ประกอบดว้ย 2 กลบี มขีนาดใหญ่ประมาณ 70 กรมัใน
ทารก และจะเพิม่ขนาดขึน้ในระหวา่งวยัเด็กเล็ก และเมือ่
เขา้สูว่ยัรุน่จะมขีนาดประมาณ 30-40 กรมั หลงัจากน้ัน
จะมขีนาดลดลง ในวยัผูใ้หญ่เนือ้เยือ่ของตอ่มไทมสัฝ่อ

เล็กลงและถกูแทนทีด่ว้ยเนือ้เยือ่ไขมนั สง่ผลใหม้กีารท า
หนา้ทีล่ดลงจนถงึวยัชรา

38

ตอ่มไทมสั



• การเจรญิพฒันาของเซลลท์ลีมิโฟไซต ์

เซลลต์น้ก าเนิดของทลีมิโฟไซตใ์นไขกระดกูของฟีตสัจะเคลือ่นยา้ยไปสู่

ตอ่มไทมสั เป็นทลีมิโฟไซต ์สว่นหน่ึงจะยงัคงอยู่ในตอ่มไทมสั อกีสว่นหน่ึง
จะถกูสง่ไปยงัอวยัวะน า้เหลอืงทตุยิภมู ิและเขา้สูก่ระแสเลอืด

• สรา้งฮอรโ์มนทีจ่ าเป็นส าหรบัการพฒันาการเจรญิ
เตม็ทีข่องทลีมิโฟไซต ์

ไทโมซนิ ไทโมพอยอตินิ ไทมูลนิ และไทมคิ ฮวิมูรอล แฟกเตอร ์กระตุน้

การเพิม่จ านวนของเซลลแ์ละการแสดงออกของโปรตนีมารค์เกอรท์ี่

บรเิวณผวิทลีมิโฟไซต ์
39

ตอ่มไทมสั (ตอ่)



• รปูรา่งคลา้ยเมล็ดถัว่ 

• พบไดท้ัว่ไปในรา่งกาย โดยพบมากบรเิวณคอ รกัแร ้

ขาหนีบและตามเสน้เลอืดด าหลกัของรา่งกาย 

• อวยัวะทีไ่ม่มตีอ่มน า้เหลอืง ไดแ้ก ่เล็บ ผวิหนัง เสน้

ผม สมอง ระบบกระดกูและกระดกูออ่น เลนสต์า

• ตอ่มน า้เหลอืงมรีอยบุ๋มทีด่า้นหน่ึงเรยีกวา่ขัว้ซ ึง่เป็น
บรเิวณทีม่ทีอ่น า้เหลอืงออกจากตอ่ม

40

ตอ่มน ้าเหลอืง



• หนา้ทีร่บัน า้เหลอืงซึง่ไหลมาจากอวยัวะตา่ง ๆ ทัว่

รา่งกาย และกรองน า้เหลอืง 

• ขณะทีน่ า้เหลอืงไหลผ่านตอ่มเซลลแ์มคโครฟาจจะจบั

กนิแบคทเีรยี สารแปลกปลอม และซากเซลล ์สว่น

เซลลล์มิโฟไซตจ์ะตอบสนองทางภมูคิุม้กนัโดยผ่าน
การกระตุน้จากเซลลแ์สดงแอนตเิจน

41

ตอ่มน ้าเหลอืง (ตอ่)



42

ตอ่มน ้าเหลอืง (ตอ่)

ท่อน า้เหลอืง
ขาเขา้ขนาด
เล็กหลายทอ่
เปิดเขา้สู่
ตอ่ม

โพรง
น า้เหลอืงใต ้
แคปซลู

โพรง
น า้เหลอืงใน
ช ัน้คอรเ์ท็ก

โพรง
น า้เหลอืงใน
เมดลัลา

เคลือ่นทีอ่อก
ทางท่อ

น า้เหลอืงขา
ออก 

ท่อน า้เหลอืงขาออกมขีนาดใหญ่กวา่ 

และมจี านวนนอ้ยกวา่ท่อน า้เหลอืงขาเขา้ 



• เป็นอวยัวะน า้เหลอืงทีใ่หญ่ทีส่ดุ

ในรา่งกาย 

• วางตวัอยู่ในชอ่งทอ้งทาง

ดา้นซา้ย ดา้นหลงัตอ่กระเพาะ

อาหาร และดา้นลา่งตอ่กระบงัลม 

• มสีว่นทีเ่ป็นลกัษณะผวิเรยีบตดิ

กบักระบงัลมและมสีว่นทีเ่ป็น

ลกัษณะแอง่หรอืรอยกดทีส่มัพนัธ ์

กบัอวยัวะภายใน 

• พบรอยเวา้ทีด่า้นหน่ึงเรยีกวา่ขัว้

ซ ึง่เป็นทางเขา้ออกของหลอด

เลอืด ท่อน า้เหลอืงขนาดเล็ก และ
เสน้ประสาท 43

มา้ม



หนา้ทีข่องมา้ม ไดแ้ก่

1) กรองเลอืดโดยเซลลเ์ม็ดเลอืดขาว

2) ท าลายเซลลเ์ม็ดเลอืดแดงและเกรด็เลอืดทีผ่ดิปกตแิละ
หมดอายโุดยแมคโครฟาจ

3) เป็นแหลง่เก็บเลอืดส ารองและปลอ่ยออกตามความจ าเป็น 

4) เป็นแหลง่สะสมธาตเุหล็ก

5) เป็นแหลง่สรา้งเซลลเ์ม็ดเลอืดขณะทีเ่ป็นทารกในครรภ ์

44

มา้ม (ตอ่)



• เป็นกลุม่ของเนือ้เยือ่น า้เหลอืงทีม่แีคปซลูหุม้บางส่วน ฝังตวัอยู่

ในช ัน้เยือ่เมอืก 

• ประกอบดว้ยเยือ่บผุวิบุ๋มลงไปเป็นหลมุลกึเรยีกวา่ ครบิท ์(crypt) 
และมตีุม่น า้เหลอืง (lymphatic nodule) จ านวนมากลอ้มรอบ
หลมุ 

• ท าหนา้ทีด่กัจบัเช ือ้โรคหรอืสิง่แปลกปลอมทีผ่่านมาทางจมูกหรอื

ทางปาก

• ในวยัเด็กตอ่มทอนซลิเป็นโครงสรา้งทีส่ าคญัของระบบอมิมูน แต่
เมือ่อายเุพิม่ขึน้ขนาดของตอ่มทอนซลิจะลดลงและอาจหายไป 

45

ตอ่มทอนซลิ



ตอ่มทอนซลิ

46

1. ทอนซลิคอ

หอย 

(Pharyngeal 

Tonsil) 

2. ทอนซลิ

เพดานออ่น

(Palatine 

Tonsil) 

3. ทอนซลิ

ลิน้ 

(Lingual 

Tonsil) 



ทอนซลิคอหอย 
• พบ 1 อนั อยู่ใกลก้บับรเิวณชอ่งเปิดดา้นหลงัของ

ชอ่งปาก โดยฝังตวัอยู่ตรงผนังดา้นหลงับรเิวณ

สว่นบนของคอหอยสว่นจมูก 

• ท าหนา้ทีด่กัจบัเช ือ้โรคหรอืสิง่แปลกปลอมทีป่ะปนมา

กบัอากาศในระบบทางเดนิหายใจ 

• ตอ่มนีเ้มือ่เกดิอาการบวมโตจะเรยีกวา่ อะดนีอยด ์
(adenoid) สามารถอดุกัน้ทางเดนิหายใจ ท าใหเ้กดิ
อาการหายใจล าบากได ้ 47

ตอ่มทอนซลิ (ตอ่)



ทอนซลิเพดานออ่น 
• พบ 1 คู ่อยู่ใกลก้บับรเิวณชอ่งเปิดดา้นในของโพรงจมูก 

โดยฝังตวัอยู่ตรงผนังดา้นขา้งของคอหอยสว่นปาก 

• สามารถมองเห็นไดโ้ดยการอา้ปากและกดลิน้ใหต้ ่าลง 

• เป็นตอ่มทีม่ขีนาดใหญ่ทีส่ดุ 

• มกัเกดิการตดิเช ือ้และอกัเสบไดบ่้อย บางรายแพทย ์
อาจจะตอ้งท าการตดัทอนซลิออก (tonsillectomy)

• ทอนซลินีท้ าหนา้ทีจ่บักนิเช ือ้โรคหรอืสิง่แปลกปลอมที่

ปะปนมากบัอาหารในระบบทางเดนิอาหาร 48

ตอ่มน ้าเหลอืง (ตอ่)



ทอนซลิลิน้ 
• พบ 1 คู ่ฝังตวัอยู่บรเิวณ
พืน้ดา้นหลงัโคนลิน้ 

• ท าหนา้ทีจ่บักนิเช ือ้โรค

หรอืสิง่แปลกปลอมที่

ปะปนมากบัอาหารใน

ระบบทางเดนิอาหาร

49

ตอ่มน ้าเหลอืง (ตอ่)



• เป็นกลุม่เนือ้เยือ่น า้เหลอืงทีไ่ม่มแีคปซลูมาหุม้ลอ้มรอบ 

• มกัพบบรเิวณช ัน้มวิโคซาใตเ้ยือ่บผุวิ ของผนังท่อใน

ระบบทางเดนิหายใจ ทางเดนิอาหาร และทางเดนิ

ปัสสาวะ 

• ลกัษณะการจดัเรยีงตวัของเนือ้เยือ่น า้เหลอืงแบ่งไดเ้ป็น 
3 แบบคอื

- เนือ้เยือ่น า้เหลอืงกระจาย 

- ตุม่น า้เหลอืงเดีย่ว 
- ตุม่น า้เหลอืงรวมกลุม่ 

50

เนือ้เยือ่น ้าเหลอืงทีไ่ม่มแีคปซลูหุม้



• เนือ้เยือ่น ้าเหลอืงกระจาย ประกอบดว้ยลมิ

โฟไซต ์พลาสมาเซลล ์และแมคโครฟาจ 
กระจายตวัอยูใ่นช ัน้เนือ้เยือ่เกีย่วพนัใตเ้ยือ่บผุวิ

• ตุม่น ้าเหลอืงเดีย่ว เกดิจากลมิโฟไซตอ์ยู่

รวมกนัเป็นกลุม่เดยีวในช ัน้ใตเ้ยือ่บุผวิ พบไดใ้น
ผนังของกระเพาะอาหารและล าไส ้

51

เนือ้เยือ่น ้าเหลอืงทีไ่ม่มแีคปซลูหุม้ (ตอ่)



ตุม่น ้าเหลอืงรวมกลุ่ม 

• ประกอบดว้ยกลุม่ลมิโฟไซตห์ลายกลุม่เรยีงตวักนัเป็น

ระเบยีบ 
• เพเยอรส์ แพทช ์(Peyer’s patch) ในล าไสเ้ล็กสว่น
ปลาย และไสต้ิง่ 

• หนา้ทีท่ าลายเซลลแ์บคทเีรยีเพือ่ป้องกนัไม่ใหเ้ช ือ้กอ่

โรคท าลายผนังล าไส ้และเป็นแหลง่สะสมลมิโฟไซต ์

ชนิดความจ าเพือ่ท าหนา้ทีเ่กีย่วขอ้งกบัภมูคิุม้กนัใน
ระยะยาว 52

เนือ้เยือ่น ้าเหลอืงทีไ่ม่มแีคปซลูหุม้ (ตอ่)
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ความผดิปกตขิอง

ระบบน า้เหลอืง



ความผดิปกตขิองท่อน ้าเหลอืง

54



1. ภาวะบวมน ้าเหลอืง (Lymphedema) 

หรอืโรคท่อน ้าเหลอืงอดุตนั

• ภาวะทีม่กีารคั่งคา้งของน ้าเหลอืงที่

อยูร่ะหวา่งเนือ้เยือ่ 

• เ น่ืองจากการอุดกั้นหร ือมีการ

ท าลายทางเดินน ้าเหลืองบรเิวณ

ใกลเ้คียง หรอือาจเกิดจากความ

ผิดปกติในต่อมน ้ า เหลือง  หร ือ

ความผิดปกติขอ งกา รดู ดซึม

สารอาหารตา่งๆ ในระบบน า้เหลอืง  

• เกิดไดท้ั่วรา่งกายแต่ส่วนใหญ่พบ

ตามแขน ขา  ใบหนา้  หนา้ทอ้ง ถุง

อณัฑะ  ขอ้เทา้ สะโพก  โดยเกดิได ้

ทัง้ในช ัน้ผิวหนังหรอืลกึลงไปถงึช ัน้
กลา้มเนือ้  ชอ่งอก  หรอืชอ่งทอ้ง

55



1) การผ่าตดัทีต่อ้งตดัตอ่มน า้เหลอืงบรเิวณน้ันออก  

การผ่าตดัมะเรง็เตา้นม

2) การสวมเสือ้ผา้ หรอืการใชผ้า้ยดืรดัแน่นจนเกนิไป

3) การอดุตนัของหนอนพยาธ ิเชน่ โรคเทา้ชา้งทีเ่กดิ

จากพยาธติวักลมฟิลาเรยี  โดยมยีงุลายเป็นพาหะเชือ้

จะเขา้สูท่อ่น า้เหลอืงและไปอาศยัอยู่ในตอ่มน า้เหลอืงท า
ใหเ้กดิการอกัเสบและอดุตนัตามมา 

4) คนทีเ่ป็นโรคอว้น  หรอืมไีขมนัในเลอืดสงูมโีอกาส

เสีย่งตอ่การเกดิโรค

สาเหตขุองโรคท่อน ้าเหลอืงอดุตนั

56



2. โรคเทา้ชา้ง (Elephantiasis หรอื Filariasis)

• เกดิจากพยาธติวักลมฟิลาเรยี W. bancrofti หรอื B. malayi
• มยีุงลาย(Aedes spp.) หรอืยุงเสอื(Mansonia spp.) เป็นพาหะ

• สาเหตเุกดิจากการถกูยงุทีม่เีช ือ้พยาธกิดัซ า้ ๆ หลายคร ัง้ 

• เช ือ้พยาธจิะเขา้สูร่า่งกายและเจรญิเตบิโตเป็นตวัเต็มวยัและเขา้

ไปอาศยัอยูใ่นทอ่น า้เหลอืงหรอืตอ่มน า้เหลอืง 

• อาการแสดงทีส่ าคญัของโรคนีค้อืมกีารอกัเสบของตอ่ม

น า้เหลอืงบรเิวณขาหนีบและรกัแร ้เน่ืองจากพยาธทิีอ่ยูใ่นท่อ

น า้เหลอืงสรา้งความระคายเคอืงแกเ่นือ้เยือ่ภายใน ท าใหเ้กดิการ

อกัเสบ 

• หากเป็นนานหลายปีจะท าใหอ้วยัวะน้ันบวมโตอยา่งถาวรและ

ผวิหนังหนาแข็งขึน้จนมลีกัษณะขรขุระ กลายเป็นภาวะเทา้ชา้ง 
• โดยเชือ้ W. bancrofti มกักอ่ใหเ้กดิพยาธสิภาพทีอ่ณัฑะมี

อาการบวมโต มถีงุน า้และพบปัสสาวะเป็นไขมนั 57



ความผดิปกตขิอง
อวยัวะน ้าเหลอืงปฐมภูมิ
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ความผดิปกตขิองอวยัวะน ้าเหลอืงปฐมภูมิ

ความผดิปกตขิองไขกระดกูและตอ่มไธมสั หลายสาเหตุ

การตดิเช ือ้ เชน่ แบคทเีรยี ไวรสั ปรสติ หรอืเช ือ้รา 

เป็นตน้

การเกดิมะเรง็ 

การสรา้งเม็ดเลอืดทีผ่ดิปกต ิ ไดแ้ก ่ มะเรง็เม็ดเลอืด

ขาวชนิดไมอลิอยดท์ัง้แบบเร ือ้รงัและเฉียบพลนั

ความผดิปกตขิองตอ่มไธมสั  ไดแ้ก ่ เนือ้งอกของ

ตอ่มไธมสั
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ความผดิปกตขิองอวยัวะน ้าเหลอืงปฐมภูมิ

1.มะเรง็เม็ดเลอืดขาวเฉียบพลนัชนิดไมอลิอยย ์

• เป็นความผดิปกตทิีเ่กดิกบัเซลลเ์ม็ดเลอืดในสายไมอลิอยด ์

• พบไดท้กุวยั และพบไดม้ากขึน้เมือ่อายมุากขึน้ โดยเพศชายมี

อตัราการเกดิมะเรง็ชนิดนีม้ากกวา่เพศหญงิ 

• สาเหตขุองการเกดิโรคยงัไม่เป็นทีแ่น่ชดั แตปั่จจยัเสีย่งทีส่ าคญัตอ่

การเกดิโรคนี ้คอื การไดร้บัรงัส ีการสมัผสัสารเคม ีเชน่ เบนซนี 

เป็นเวลานานๆ 

• ลกัษณะของโรคนีค้อืมกีารเจรญิของเซลลเ์ม็ดเลอืดขาวตวัออ่นที่

ผดิปกตอิย่างรวดเรว็ในไขกระดกู และออกมาสูก่ระแสเลอืดหรอื

เนือ้เยือ่อืน่ ๆ สง่ผลใหเ้กดิการรบกวนหรอืยบัยัง้การเจรญิเตบิโต
ของเซลลท์ีส่รา้งเม็ดเลอืดปกติ

ความผดิปกตขิองไขกระดูก

60



ความผดิปกตขิองอวยัวะน ้าเหลอืงปฐมภูม ิ(ตอ่)

2 มะเรง็เม็ดเลอืดขาวเร ือ้รงัชนิดไมอลิอยย ์
• เป็นความผดิปกตทิีเ่กดิจากการเพิม่จ านวนของเซลลเ์ม็ดเลอืดในสายไมอิ

ลอยดท์ีผ่ดิปกตเิป็นจ านวนมากในไขกระดกู 

• พบในวยัผูใ้หญ ่โดยเพศชายมอีตัราการเกดิมะเรง็ชนิดนีม้ากกวา่เพศหญงิ 

• สาเหตขุองการเกดิโรคยงัไม่เป็นทีแ่น่ชดั แตปั่จจยัเสีย่งทีส่ าคญัตอ่การเกดิ

โรคนีค้อื การไดร้บัรงัส ี
• ประมาณรอ้ยละ 90 ของผูป่้วยจะพบความผดิปกตขิองสารพนัธกุรรมที่

เรยีกวา่ ฟิลาเดลเฟียโครโมโซม ซึง่เกดิจากแลกทีก่นัระหวา่งโครโมโซมคูท่ี ่

9 และ 22

• ลกัษณะของโรคจะพบการเพิม่จ านวนของเซลลเ์ม็ดเลอืดขาวชนิดแกรนูโล
ไซตท์ีโ่ตเต็มที ่เชน่ นิวโทรฟิล เบโซฟิล และอโีอซโินฟิล และพบเซลลต์น้

ก าเนิดระยะตา่งๆ ของเซลลช์นิดดงักลา่วเพิม่ขึน้ 

ความผดิปกตขิองไขกระดูก (ตอ่)
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ความผดิปกตขิองอวยัวะน ้าเหลอืงปฐมภูมิ

• พบอบุตักิารณค์อ่นขา้งนอ้ย 

• ในวยัเด็กสว่นใหญ่จะเกดิภาวะทีเ่รยีกวา่ ไทมสัไฮเปอรเ์พลเชยี หรอื  

ไทมกิไฮเปอรเ์พลเชยี คอื เซลลข์องตอ่มไทมสัมกีารเจรญิมากขึน้

ผดิปกต ิ

• สว่นในผูใ้หญพ่บไดใ้นผูป่้วยทีเ่ป็นโรคภมูติา้นทานตอ่ตนเอง โรคเนือ้

งอกของตอ่มไทมสั และโรคมะเรง็ตอ่มไทมสั

ความผดิปกตขิองตอ่มไทมสั

62



ความผดิปกตขิอง
อวยัวะน ้าเหลอืงทุตยิภูมิ
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ความผดิปกตขิองอวยัวะน ้าเหลอืงทุตยิภูมิ

ความผดิปกตขิองตอ่มน า้เหลอืง มา้ม และ

ตอ่มทอนซลิ
1) ความผดิปกตขิองตอ่มน า้เหลอืง ไดแ้ก ่ ตอ่ม

น า้เหลอืงโต  วณัโรคตอ่มน า้เหลอืง มะเรง็ตอ่ม

น า้เหลอืง

2) ความผดิปกตขิองมา้ม  ไดแ้ก ่ มา้มโต

3) ความผดิปกตขิองตอ่มทอนซลิ  ไดแ้ก ่ ต่อม

ทอนซลิอกัเสบ และมะเรง็ตอ่มทอนซลิ
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ความผดิปกตขิองอวยัวะน ้าเหลอืงทุตยิภูมิ

1.ตอ่มน ้าเหลอืงอกัเสบ

• เป็นภาวะทีม่กีารอกัเสบของตอ่มน า้เหลอืง 

• พบไดบ้่อย เกดิขึน้ไดใ้นทกุเพศทกุวยั 

• มกัพบอาการอกัเสบของผวิหนังบรเิวณอวยัวะใกลเ้คยีงดว้ย 

โดยการอกัเสบของตอ่มน า้เหลอืงอาจเกดิขึน้เพยีงตอ่มเดยีว 

หรอืหลายตอ่มพรอ้มกนั หรอือาจเกดิขึน้หลายต าแหน่ง (เชน่ 

ขาหนีบ รกัแร ้คอ) หรอืเกดิไดท้ัง้ดา้นซา้ยและดา้นขวา

• สาเหตทุีพ่บไดบ้่อยทีส่ดุ เกดิจากการตดิเช ือ้ทีเ่นือ้เยือ่หรอื

อวยัวะใกลเ้คยีงและสง่ผลใหต้อ่มน า้เหลอืงบรเิวณน้ันเกดิการ
อกัเสบ

ความผดิปกตขิองตอ่มน ้าเหลอืง
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ความผดิปกตขิองอวยัวะน ้าเหลอืงทุตยิภูมิ

2 วณัโรคตอ่มน ้าเหลอืง
• เกดิจากการตดิเช ือ้มยัโคแบคทเีรยีม ทูเบอรค์โูลซสิ ในผูป่้วยวณัโรค 

• เช ือ้สว่นใหญ่อาศยัอยู่ในปอด และสามารถเกดิไดใ้นอวยัวะทุกสว่นของ

รา่งกาย 

• มกัพบในเด็กมากกวา่ผูใ้หญ ่และสว่นใหญ่พบทีบ่รเิวณคอ เหนือไหปลารา้ 

และรกัแร ้

• อาการของวณัโรคทีต่อ่มน า้เหลอืงอาจโตกอ้นเดยีวหรอืหลายตอ่มพรอ้ม

กนั ตอ่มาบวมแดง เจ็บ รว่มกบัมอีาการไข ้ 

• ลกัษณะทางพยาธสิภาพของตอ่มน า้เหลอืงพบบรเิวณเนือ้ตายสเีหลอืง

ออ่นคลา้ยเนย เรยีกวา่ เคเชยีส นิโครซสิ โดยเมือ่ยอ้มสจีะเห็นเศษเซลล ์

ตดิสชีมพูเป็นป้ืนๆ และเศษนิวเคลยีสตดิสนี า้เงนิเขม้กระจายอยู่ท ัว่ไป 
นอกจากนีย้งัพบการอกัเสบแบบแกรนูโลมาตรงบรเิวณรอบๆ เนือ้ตาย

ความผดิปกตขิองตอ่มน ้าเหลอืง (ตอ่)
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ความผดิปกตขิองอวยัวะน ้าเหลอืงทุตยิภูมิ

3 มะเรง็ตอ่มน ้าเหลอืง หรอื ลมิโฟมา 
• เป็นมะเรง็ทางโลหติวทิยาทีพ่บไดบ้่อยทีส่ดุ 

• สาเหตเุกดิจากการความผดิปกตใินการแบ่งเซลลข์องเม็ดเลอืด

ขาวชนิดลมิโฟไซต ์ท าใหโ้ครงสรา้งปกตขิองตอ่มน า้เหลอืงถกู

ท าลาย ไม่พบฟอลลเิคลิและไม่มกีารแยกเป็นช ัน้คอรเ์ท็กซแ์ละ

เมดลัลา 

• ปัจจยัเสีย่งส าคญัทีท่ าใหเ้กดิมะเรง็ชนิดนีค้อื การรบัประทานยา

กดภมูคิุม้กนั การตดิเช ือ้ไวรสั ภาวะภมูคิุม้กนับกพรอ่ง ภาวะ

ภมูคิุม้กนัตอ่ตนเอง การไดร้บัรงัส ีสารเคม ีและยาฆ่าแมลงตา่งๆ

ความผดิปกตขิองตอ่มน ้าเหลอืง (ตอ่)
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ความผดิปกตขิองอวยัวะน ้าเหลอืงทุตยิภูมิ

1 มา้มโต (Splenomegaly)

• เป็นภาวะทีม่ขีนาดของมา้มใหญ่ผดิปกต ิ สามารถคล าได ้

บรเิวณใตช้ายโครงดา้นซา้ย 

• หากมขีนาดของมา้มโตเกนิ 20 เซนตเิมตร หรอืน า้หนัก

ประมาณ 1000 กรมั เรยีกภาวะนีว้า่มา้มโตอย่างรนุแรง
• สาเหตุ : การตดิเช ือ้ชนิดโมโนนิวคลโีอซสิ มะเรง็เม็ดเลอืด 
มะเรง็ตอ่มน า้เหลอืง โรคตบัและความดนัโลหติสงูชนิดพอทอล 

• อาการแสดงทีส่ าคญั : ปวดทอ้ง เจ็บหนา้อก ปวดหลงั เกดิภาวะ
โลหติจาง ระดบัของฮโีมโกลบนิต า่ และมอีาการตบัโตรว่มดว้ย 

• วธิกีารรกัษา : การผ่าตดั และหากพบรว่มกบัการเกดิโรคอืน่ๆ
ใหร้กัษาตามอาการของโรคน้ัน ๆ

ความผดิปกตขิองมา้ม
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ความผดิปกตขิองอวยัวะน ้าเหลอืงทุตยิภูมิ

3.1 ตอ่มทอนซลิอกัเสบ
• พบในวยัเด็กชว่งอายกุอ่น 10 ปี และพบไดบ้า้งในวยัผูใ้หญ่ 
• มกัพบการอกัเสบทีต่ าแหน่งของตอ่มทอนซลิเพดานออ่น
• สาเหตสุว่นใหญ่ : ตดิเช ือ้แบคทเีรยี หรอื ไวรสั ท าใหเ้ซลลเ์ม็ดเลอืด
ขาวเขา้ไปย่อยสลายแบคทเีรยีหรอืไวรสัทีส่ะสมอยู ่

• ลกัษณะพยาธสิภาพ : ตุม่น า้เหลอืงมขีนาดใหญแ่ละจ านวนมากขึน้ 
• อาการ : มกีลิน่ปากตลอดเวลา ระคายคอ กลนืล าบาก กลนืแลว้เจ็บ
คอ ในเด็กอาจมนี า้ลายไหลเน่ืองจากกลนืล าบาก นอกจากนีอ้าจพบ
อาการไข ้ตวัรอ้น และมเีสมหะขุน่ขน้รว่มดว้ย

ความผดิปกตขิองตอ่มทอนซลิ
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ความผดิปกตขิองอวยัวะน ้าเหลอืงทุตยิภูมิ

2 มะเรง็ตอ่มทอนซลิ
• สว่นใหญ่พบบรเิวณต าแหน่งทอนซลิลิน้ 

• อาจเกดิขา้งใดขา้งหน่ึง หรอืเป็นทัง้สองขา้ง 

• แบ่งไดเ้ป็น 2 ชนิด คอื สความสัเซลลค์ารซ์โินมา และมะเรง็ต่อมน า้เหลอืง
ทีท่อนซลิ เรยีกวา่ ลมิโฟมา 

• ปัจจยัเสีย่งส าคญั : อายุ ซ ึง่สว่นใหญ่พบในคนอาย ุ50 ปีขึน้ไป การสบูบหุร ี ่
ดืม่สรุา การปลกูถา่ยอวยัวะ ผูท้ีต่ดิเช ือ้ไวรสัเอชพวี ีหรอืเช ือ้เอดส ์มะเรง็

ตอ่มทอนซลิ 

• อาการ : มกีลิน่ปากตลอดเวลา เจ็บคอ กลนืล าบาก มเีลอืดปนน า้ลาย 
ตอ่มทอนซลิมลีกัษณะผดิปกต ิถา้เป็นระยะลกุลามจะมอีาการเบือ่อาหาร 

น า้หนักลด ออ่นเพลยี มไีข ้หายใจล าบาก และมอีาการปวดรา้วเน่ืองจาก
การลกุลามของมะเรง็

ความผดิปกตขิองตอ่มทอนซลิ (ตอ่)
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เอกสารประกอบการสอนเสริม
ชุดวิชา 50102 วิทยาศาสตรชีวภาพ
การสอนเสริมหนวยที่  11
เรื่อง ระบบภูมิคุมกัน



หน่วยที่ 11
ระบบภูมคุ้ิมกนั

ชุดวิชา 50102
วิทยาศาสตร์ชีวภาพ

สาขาวชิาวทิยาศาสตร์สุขภาพ 
มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช



หัวข้อ

บทน าระบบภูมิคุม้กนั
การสร้างและการท างานของระบบภูมิคุม้กนั
ตวัอยา่งการประยกุตค์วามรู้ของระบบ
ภูมิคุม้กนั

2



ชุดวิชา 50102
วิทยาศาสตร์ชีวภาพ



ร่างกายของมนุษย์มรีะบบภูมคุ้ิมกนั (immune system) 
ป้องกนัร่างกายจากเช้ือโรคหรือสารพษิทีเ่ข้าสู่ร่างกายให้หมดไป
และไม่ก่อให้เกดิอาการของโรคทีรุ่นแรง 

เม่ือแอนตบิอดถูีกสร้างขึน้แล้วจะไหลเวยีนอยู่ในร่างกาย และมี
เซลล์เม็ดเลือดขาวที่จดจ า (memory cells) คอยเฝ้าระวงั
และเตรียมพร้อม

หากมกีารจู่โจมของเช้ือโรคเดมิเพ่ือให้เกดิการตอบสนองรวดเร็ว
ขึน้และทันท่วงที 

ส่ิงแปลกปลอมทีส่ามารถกระตุ้นให้ร่างกายเกดิการตอบสนองทาง
ภูมคุ้ิมกนัได้ เรียกว่า อมิมูโนเจน 
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แอนติเจน & อมิมูโนเจน
• แอนติเจน : โมเลกลุท่ีสามารถจบัอยา่งจ าเพาะกบัแอนติบอดี (antibody) 

หรือตวัรับบนผวิของทีลิมโฟไซต ์ท่ีเรียกวา่ T cell receptor (TCR) ได ้
เรียกคุณสมบติัน้ีวา่ antigenicity

• อิมมูโนเจน : โมเลกลุท่ีสามารถกระตุน้ใหเ้กิดการตอบสนองของภูมิคุม้กนั
ชนิดจ าเพาะได ้ทั้งภูมิคุม้กนัท่ีอาศยัการท างานของเซลลท่ี์เรียกวา่ cell-
mediated immunity (CMI) และภูมิคุม้กนัท่ีอาศยัการท างานของ
โมเลกลุในสารน ้าท่ีเรียกวา่ humoral immunity (HMI) เรียก
คุณสมบติัน้ีวา่ immunogenicity

• อมิมูโนเจนต้องเป็นแอนติเจนเสมอ แต่แอนติเจนไม่จ าเป็นต้อง
เป็นอมิมูโนเจน
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แฮพเทน (Hapten)
โมเลกลุท่ีไม่สามารถเหน่ียวน าใหเ้กิดการตอบสนองทาง
ภูมิคุม้กนัไดด้ว้ยตวัเอง 

เป็นสารประกอบท่ีมีโมเลกลุขนาดเลก็ จ าเป็นตอ้งเช่ือมกบั
ตวัพาจึงจะกระตุน้ใหเ้กิดการตอบสนองของภูมิคุม้กนัแบบ
จ าเพาะ

โมเลกลุท่ีกระตุน้ใหเ้กิดการตอบสนองของระบบภูมิคุม้กนั

เกิดโรคภูมิแพข้ึ้นเรียกวา่ ปฏิกิริยาภูมิคุม้กนัไวเกิน
6

สารก่อภูมแิพ้ (Allergen) 



แอนติเจนชนิด Self และชนิด non-self

7

เกดิการ
เปลีย่นแปลง

เซลล์ปกติ
กลายเป็น
แอนติเจน

เกดิการตอบสนอง
ของระบบ
ภูมคุ้ิมกนั



ช่องทางทีส่ิ่งแปลกปลอมเข้าสู่ร่างกาย 

8

ทางการหายใจ
ทางระบบทางเดนิ

อาหาร
ทางผวิหนัง

ทางดวงตา
ถูกฉีดเข้าสู่ร่างกาย

โดยตรง
ทางท่อปัสสาวะ

ทางช่องคลอด ทางรก สารคดัหลัง่ 



ระบบภูมคุ้ิมกนัในร่างกายมนุษย์

9

ระบบภูมคุ้ิมกนั
แบบมีมาแต่ก าเนิด

• มีตั้งแต่เกิด ท างานต่อตา้นและก าจดั
เช้ือโรคไดท้นัที ตั้งแต่สมัผสักบัเช้ือ

• ไม่มีความจ าเพาะเจาะจง ไม่มีการจดจ า 
• ป้องกนัไม่ใหเ้ช้ือโรคเขา้สู่ร่างกายได้
โดยง่าย 

ระบบภูมคุ้ิมกนั
ที่เกดิขึน้ภายหลงั

• เป็นระบบภูมิคุม้กนัท่ีท างานต่อเน่ือง
จากระบบภูมิคุม้กนัท่ีมีตั้งแต่ก าเนิด

• มีความจ าเพาะเจาะจง มีการจดจ า ถา้มี
เช้ือโรคตวัเดิมเขา้มาจะเกิดการ
ตอบสนองอยา่งรุนแรงและรวดเร็วข้ึน 

• เม่ือเช้ือโรคหมดไปจะคงเหลือ 
memory cells อยูใ่นกระแส
เลือด



ชุดวิชา 50102
วิทยาศาสตร์ชีวภาพ
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ระบบภูมคุ้ิมกนัแบบมมีาแต่ก าเนิด 
 เกราะป้องกนัทางกายภาพของร่างกาย 

 ฟาโกไซต ์(Phagocyte)

 เอน็เคเซลล ์(Natural Killer Cells; NK cells) 

 เดนไดรติคเซลล ์(Dendritic Cells; DC)

 คอมพลีเมนท ์(Complement)

 ไซโตไคน์และเคโมไคน์ (Cytokines and Chemokines)

 โปรตีนในพลาสมา

12
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เกราะป้องกนัทางกายภาพของร่างกาย



ฟาโกไซต์
• เมด็เลือดขาวชนิดนิวโทรฟิล และแมคโครฟาจ เป็นเมด็เลือดขาว

กลุ่มแรกท่ีท าหนา้ท่ีในการกินและยอ่ยท าลายเช้ือโรค
• นิวโทรฟิลเป็นเมด็เลือดขาวท่ีอยูใ่นกระแสเลือดจะเดินทางออกนอก

กระแสเลือดไปก าจดัเช้ือโรคท่ีเขา้สู่ร่างกาย 
• แมคโครฟาจเป็นเมด็เลือดขาวท่ีอยูใ่นเน้ือเยือ่เก่ียวพนักระจายตาม

อวยัวะต่าง ๆ ทัว่ร่างกาย สามารถกินและก าจดัเช้ือโรคท่ีเขา้มาทนัที 
• บนผวิเมด็เลือดขาวฟาโกไซตมี์ตวัรับ หลายชนิดท่ีท าหนา้ท่ีในการ

จบักบัโมเลกลุบนผวิของเช้ือจุลชีพท่ีเขา้มา

14



ฟาโกไซต์ (ต่อ)

15

Macrophage



ฟาโกไซต์ (ต่อ)
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เอน็เคเซลล์
เป็นเมด็เลือดขาวในสายของลิมโฟไซต ์
ท าหนา้ท่ีในการก าจดัเซลลท่ี์ติดเช้ือไวรัสหรือติดเช้ือแบคทีเรียภายในเซลล์

อยูใ่นชั้นเน้ือเยือ่ผวิหนงั มีรูปร่างเป็นแขนงยืน่ 
เม่ือมีการติดเช้ือ จะจบัเช้ือจุลชีพเขา้สู่เซลลไ์ปยอ่ยเป็นช้ินส่วน เคล่ือนท่ี

ออกจากเน้ือเยือ่ไปยงัต่อมน ้าเหลือง โดยผา่นทางหลอดน ้าเหลือง
ท าหนา้ท่ีเป็น Antigen-presenting cells (APC) คือน าเสนอ

ช้ินส่วนของเช้ือโรคหรือส่ิงแปลกปลอมใหก้บั ทีลิมโฟไซต ์กระตุน้ให ้ที
ลิมโฟไซต ์แบ่งตวัเพ่ิมจ านวนและออกไปช่วยในการก าจดัส่ิงแปลกปลอม 
เป็นการเร่ิมตน้ของระบบ adaptive immunity 

17

เดนไดรติคเซลล์



คอมพลเีมนท์
เป็นโปรตีนท่ีอยูใ่นกระแสเลือดและบนเยือ่หุม้เซลล ์

มีบทบาทในการก าจดัส่ิงแปลกปลอมมีประมาณ 11 ชนิด 
ไดแ้ก่ C1q, C1r, C1s, C2, C3, C4, C5, C6, 
C7, C8 และ C9 และมี factor อ่ืน ๆ ท างานร่วมดว้ย 

การท างานของโปรตีนคอมพลีเมนทจ์ะท าแบบเป็นระบบ
เกิดข้ึนตามล าดบั มี 3 ระบบ ไดแ้ก่ classical 
pathway, alternative pathway และ 
lectin pathway 

18



ไซโตไคน์และเคโมไคน์
ไซโตไคน์ : โปรตีนท่ีหลัง่ออกมาจากเซลลเ์มด็เลือดขาวและเซลลอ่ื์น ๆ 

เพ่ือใชใ้นการส่ือสารระหวา่งกนั
เคโมไคน์ : ไซโตไคน์ชนิดหน่ึง มีหนา้ท่ีในการเรียกเมด็เลือดขาวให้

เคล่ือนท่ีมายงับริเวณท่ีมีการหลัง่เคโมไคน์นั้นออกไป เพื่อมาก าจดัเช้ือโรค
ท่ีเขา้มาในร่างกาย

อนิเทอร์เฟอรอน (IFN) : เป็นไซโตไคน์ท่ีมีฤทธ์ิต่อตา้นการติดเช้ือไวรัส 
 อินเทอร์เฟอรอนชนิด 1 ไดแ้ก่ อินเทอร์เฟอรอนแอลฟา (IFN-) 
และอินเทอร์เฟอรอนเบตา้ (IFN-) : ต่อตา้นไวรัสในระยะตน้ก่อนท่ี
ภูมิตา้นทานจ าเพาะจะถูกสร้างข้ึนมา
 อินเทอร์เฟอรอนชนิด 2 ไดแ้ก่ อินเทอร์เฟอรอนแกมม่า (IFN-γ) :
กระตุน้ใหเ้ซลลอ่ื์น ๆ ในระบบภูมิคุม้กนัมีประสิทธิภาพ
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โปรตีนในพลาสม่า

โดยโปรตีนจะจบักบัโมเลกลุบนผวิของจุลชีพ ท าใหเ้ซลลฟ์าโก
ไซตท่ี์มีตวัรับของโปรตีนน้ี เขา้มาจบัและกินเช้ือโรคดว้ย
กระบวนการฟาโกไซโทซิส 

ในกรณีท่ีร่างกายมีภาวะติดเช้ืออาจพบโปรตีนน้ีสูงได ้เรียกวา่เป็น
สภาวะการตอบสนองแบบเฉียบพลนั (acute phase 
response)

20
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เซลล์ลมิโฟไซต์
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บทบาทของ T Helper (TH) และ CD4



บทบาทของ T Cytotoxic (TC) และ CD8
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การกระตุ้น บี-ลมิโฟไซต์ให้สร้างภูมคุ้ินกนัผ่านแอนติบอดี 
B cell แต่ละเซลลจ์ะจ าเพาะกบั Ag แต่ละตวั โดยมีขั้นตอนการคดัเลือกเพื่อเพิ่มจ านวน

lymphocyte ท่ีเฉพาะต่อ Ag เรียก Clonal selection

1.Ag จบักบั Ag receptor บน B cell หน่ึงๆ

2.B cell ท่ีมี receptor ท่ี
จ  าเพาะต่อ Agนั้นจะเพิ่มจ านวนได้

เป็น clone

3.บางเซลลพ์ฒันา
ไปเป็น short-

lived plasma 
cell 

และหลัง่ Ab

4.บางเซลล์
พฒันาไปเป็น
long-lived 
memory 

cell ท าใหเ้กิด
การตอบสนอง
อยา่งรวดเร็วเม่ือ
ร่างกายไดรั้บ

Ag เดิม



การตอบสนองต่อแอนติเจนชนิดเดิมซ ้ า
จะมีความรวดเร็ว มีการผลิต IgG เป็นส่วนใหญ่ในปริมาณท่ีมากกวา่คร้ังแรก : 
การตอบสนองขั้นทุติยภูมิ 

ภูมคุ้ิมกนัผ่านแอนตบิอดเีพ่ือตอบสนองต่อท-ีดเีพนเดนท์แอนตเิจน
ท-ีดเีพนเดนท์แอนติเจน : โปรตีนท่ีกระตุน้ไดท้ั้ง ทีและบีลิมโฟไซต ์
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แมคโครฟาจเป็น
ตัวส่งผ่าน
แอนตเิจน 

บีลมิโฟไซต์
ผลติ

แอนติบอดขีึน้

T helper ช่วยบีลมิ
โฟไซต์เพิม่จ านวนและ
เปลีย่นแปลงรูปร่างไป
เป็นพลาสมาเซลล์ 

ผลติ
แอนติบอดี
ชนิด IgM

ส่วนหน่ึงจะกลายเป็น 
memory B cells 

จดจ าแอนติเจน

เม่ือร่างกายไดรั้บแอนติเจนชนิดเดิมซ ้ า
อีกกจ็ะกระตุน้ จะมีการสร้างและหลัง่
แอนติบอดีชนิด IgG หรือ IgA หรือ IgE



ภูมคุ้ิมกนัผ่านแอนตบิอดเีพ่ือตอบสนองต่อท-ีอนิดเีพนเดนท์แอนตเิจน

ท-ีอนิดเีพนเดนท์แอนติเจน : แอนติเจนท่ีไม่ไดเ้ป็นโปรตีนแต่จะเป็น
โมเลกลุท่ีประกอบไปดว้ยอีพิโทปชนิดเดียวกนัเรียงต่อกนั แอนติเจน
เหล่าน้ีมกัเป็นสารพวกโพลีแซคคาไรตห์รือไลโปโปรตีน
แอนติเจนพวกน้ีไม่กระตุน้ทีลิมโฟไซตแ์ต่จะกระตุน้ไดเ้ฉพาะบีลิมโฟ

ไซต ์ท าใหมี้การผลิตแอนติบอดีชนิด IgM ออกมาแต่ในปริมาณไม่
มากเท่ากบัการตอบสนองต่อที-ดีเพนเดนทแ์อนติเจน 

การตอบสนองต่อที-อินดีเพนเดนท ์จะไม่ท าใหเ้กิด memory B 
cells ดงันั้นการกระตุน้ซ ้ าดว้ยแอนติเจนชนิดเดิมจะท าใหมี้การผลิต
แอนติบอดีในลกัษณะเดิมอีกโดยไม่มีการตอบสนองแบบทุติยภูมิ
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แอนติบอดี
ไกลโคโปรตีนท่ีถูกสร้างข้ึนมาจากพลาสมาเซลลเ์พ่ือท าปฏิกิริยา

จ าเพาะกบัแอนติเจนท่ีเขา้สู่ร่างกาย 

ไกลโคโปรตีนชนิดน้ีมีช่ือเรียกวา่ อิมมูโนโกลบูลิน (Ig)

โมเลกลุของอิมมูโนโกลบูลินประกอบดว้ยสายโพลีเปปไทด์
จ านวน 4 สาย คือ heavy chains (H) 2 สาย และ light 
chains (L) 2 สาย ประกอบกนัมีรูปร่างคลา้ยตวัอกัษร Y 

สาย polypeptide ของ H chain มี 5 ชนิด ไดแ้ก่ µ, δ, 
γ, ε และ α ท าใหส้ามารถจดั Ig ออกเป็น 5 ชนิดดว้ยเช่นกนัคือ 
IgM, IgD, IgG, IgE และ IgA ตามล าดบั 
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แอนติบอด ี(ต่อ)

ส่วน L chain มี 2 ชนิด คือแคปป้า (κ) และ (λ) 
อิมมูโนโกลบูลินหน่ึงโมเลกุลจะมี L chain เพียง

อยา่งใดอยา่งหน่ึงเท่านั้น
บริเวณท่ีใชจ้บักบัแอนติเจน เรียกวา่ antigen-

binding site 
แอนติบอดีหน่ึงโมเลกุลมี 2 antigen-

binding sites สามารถจบักบัแอนติเจนได้
สองโมเลกลุอยา่งจ าเพาะเจาะจง ต าแหน่งของ
แอนติเจนท่ีถูกจบัเรียกวา่ อีพิโทป (epitope)

29



แอนติบอด ี(ต่อ)
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IgG

IgM

IgA

IgD

IgE

>> มปีริมาณสูงสุด, ก าจัดเช้ือจุลชีพ, ผ่านสายรกได้

>> เป็นภูมต้ิานทานในสารคดัหลัง่ น า้นมแม่

>> เป็นชนิดแรกที่ร่างกายสร้างขึน้, ขนาดใหญ่สุด, ต่อสู้กบั
สารพษิ จุลนิทรีย์ โปรโตซัว

>> เป็นตัวรับแอนติเจนบน B ลมิโซไซด์

>> กระตุ้นการหลัง่ฮีสตามนี, ภาวะภูมคุ้ิมกนัไวเกนิ ,       
ก าจัดหนอนพยาธิและเช้ือปรสิตขนาดใหญ่ 31
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การท า
หน้าที่ของ
แอนติบอดี



ความผดิปกติของระบบภูมคุ้ิมกนั
กลุ่มที ่1 : โรคภูมคุ้ิมกนับกพร่อง 
(immunodeficiency diseases)

เกิดจากระบบภูมิคุม้กนัส่วนใดส่วนหน่ึงขาดหายไปหรือ
ท างานไม่ได ้หรือหายไปทั้งหมดท าใหค้วามตา้นทานต่อ
โรคติดเช้ือลดลงท าใหติ้ดเช้ือฉวยโอกาสไดบ่้อย 

สามารถแบ่งโรคภูมิคุม้กนับกพร่องไดอ้อกเป็น 2 กลุ่ม 
ไดแ้ก่ โรคภูมิคุม้กนับกพร่องชนิดปฐมภูมิ และโรค
ภูมิคุม้กนับกพร่องชนิดทุติยภูมิ
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1. โรคภูมคุ้ิมกนับกพร่องชนิดปฐมภูม ิ

ไดรั้บยาท่ีท าลายเซลลร์ะบบภูมิคุม้กนั
โรคติดเช้ือเร้ือรังรุนแรง
กลไกควบคุมระบบภูมิคุม้กนัผดิปกติ
 ติดเช้ือ HIV

 โรคขาดอิมมูโนโกลบูลิน หรืออิมมูโนโกลบูลินต ่า
 โรคขาดภูมิคุม้ผา่นเซลล์
 โรคภูมิกนับกพร่องแบบผสม

2. โรคภูมคุ้ิมกนับกพร่องชนิดทุตยิภูมิ

ท่ีมาของภาพ : https://www.google.com/imgres?imgurl=https%3A%2F%2Fpolhn.wpro.who.int%2Fwp-

content%2Fuploads%2F2019%2F05%2FHIVAIDS.png&imgrefurl



ความผดิปกติของระบบภูมคุ้ิมกนั (ต่อ)
กลุ่มที ่2 : 
กลุ่มโรคภูมคุ้ิมกนัต้านตนเอง (Autoimmune 

Diseases)
•ระบบภูมิคุม้กนัเห็นเซลลห์รือเน้ือเยือ่ตนเองเป็นส่ิงแปลกปลอม
•เกิดการตอบสนองทางภูมิคุม้กนัท าลายเน้ือเยือ่ตนเอง 
•เกิดไดจ้ากเหตุหลายประการ 
•ท าใหร่้างกายสร้างภูมิคุม้กนัต่อตนเองจนเกิดพยาธิสภาพข้ึน 
•บางโรคเกิดเฉพาะท่ีในบางระบบอวยัวะ : ต่อมไธรอยดอ์กัเสบ อณัฑะอกัเสบ 
•บางโรคเกิดในหลายระบบ : เอสแอลอี (systemic lupus 

erythematosus; SLE) และโรคอกัเสบในเน้ือเยือ่เก่ียวพนัต่าง ๆ 
35



ความผดิปกติของระบบภูมคุ้ิมกนั (ต่อ)
กลุ่มที ่3 : 
กลุ่มโรคลมิโฟไซต์เร่งแบ่งตัว : โรคมะเร็งเมด็เลือดขาว
 ไมอโีลมา (Myeloma) และมาโครโกลบูลนีิเมยี 
(Macroglobulinemia) บีลิมโฟไซต ์แบ่งเซลลไ์ม่หยดุ มีการ
สร้างAbจ านวนมาก เกิดพยาธิสภาพในหลายอวยัวะ
ลมิโฟมา (Lymphoma) เป็นมะเร็งของลิมโฟไซตท่ี์จบัเป็นกลุ่ม
เป็นกอ้นและก าเริบขยายไปได ้เสมือนเป็นลิมโฟไซตท่ี์ไม่อยูใ่นการ
ควบคุมของกลไกควบคุมระบบอิมมูนปกติ
ลมิโฟซิติก ลวิคเีมีย (Lymphocyticleukemia) เป็นมะเร็ง
เมด็เลือดขาวชนิดหน่ึงท่ีลิมโฟไซตเ์ป็นตวัเร่งแบ่งตวัและเบียดเบียนการ
แบ่งตวัของเมด็เลือดขาวชนิดอ่ืนๆ
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ความผดิปกติของระบบภูมคุ้ิมกนั (ต่อ)
กลุ่มที ่4 : 
กลุ่มโรคมะเร็ง (Tumor)

• ระบบมะเร็ง หมายถึง เซลลท่ี์เปล่ียนแปลงไปจากสภาวะปกติ มีการ
หลุดพน้จากระบบการควบคุมการแบ่งเซลล ์

• เซลลแ์ละเน้ือเยือ่อะไรกต็ามสามารถกลายเป็นมะเร็งไดไ้ม่จ าเป็น
จะตอ้งเป็นเซลลใ์นระบบอิมมูน เรียกการเปล่ียนแปลงของเซลลไ์ป
จากสภาวะปกติวา่ ทรานส์ฟอร์เมชนั 

37

ทีม่าของรปู : 

https://www.google.com/imgres?imgurl=https%3A%2F%2Fwww.biospace.com%2Fgetasset%

2Fb6e28813-2a22-41e9-

af2eed49c01fdb68%2F&imgrefurl=https%3A%2F%2FEwjBqavs0PTwAhXos0



ชุดวิชา 50102
วิทยาศาสตร์ชีวภาพ



วคัซีนและเซรุ่ม

 วคัซีน : ตวัเช้ือโรคหรือส่วนประกอบของเช้ือโรคท่ีไดรั้บการ
ดดัแปลง เพ่ือน ามาฉีดเขา้ร่างกาย น ามากิน น ามาทา หรือสูดหายใจ
เขา้ไปเพ่ือกระตุน้ใหร่้างกายสร้างภูมิคุม้กนัท่ีจ าเพาะต่อเช้ือโรคนั้น 
ๆ การใหว้คัซีนเขา้สู่ร่างกาย เรียกวา่ วคัซิเนชนั (vaccination)
หรือแอคทีฟอิมมูไนเซชนั (active immunization)

 เซรุ่ม : ซีรัมของคนหรือสตัวท่ี์มีแอนติบอดีจ าเพาะต่อเช้ือโรค 
หรือส่วนประกอบของเช้ือโรค การใหเ้ซรุ่มเรียกวา่ พาสซีฟอิมมูไน
เซชนั (passive immunization)
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ชนิดของวคัซีน
วคัซีนที่ไม่มีชีวติ (Non Living หรือ Inactivated Vaccine) วคัซีน
ชนิดน้ีอาจท าจากไวรัสทั้งอนุภาค หรือเช้ือจุลินทรียท์ั้งเซลลท่ี์ถูกท าใหไ้ม่มีชีวติ
แลว้ดว้ยสารเคมีบางอยา่งหรือดว้ยความร้อน 
1. วคัซีนท่ีเตรียมจากจุลินทรียท่ี์ถูกท าใหต้ายแลว้ 
2. วคัซีนท่ีเตรียมจากแคปซูลของแบคทีเรีย 
3. วคัซีนท่ีเตรียมจากพิษของจุลินทรียท่ี์ถูกท าใหห้มดความเป็นพิษแลว้ แต่ยงัมี

คุณสมบติักระตุน้ใหส้ร้างภูมิคุม้กนัโรคได ้เรียกวคัซีนน้ีวา่ ทอ็กซอยด(์toxoid)

4. วคัซีนท่ีเตรียมข้ึนโดยวธีิพนัธุวศิวกรรม เตรียมข้ึนโดยน ายนี ท่ีควบคุมการสร้าง
แอนติเจนส าคญัของเช้ือโรคมาตดัต่อบรรจุเขา้กบัของแบคทีเรียหรือไวรัสบางชนิด

5. วคัซีนกรดนิวคลีอิก เป็นวคัซีนท่ียงัอยูใ่นขั้นวจิยั
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ชนิดของวคัซีน (ต่อ)
วคัซีนที่มีชีวติ (Live หรือ 
Attenuated Vaccine)

 เป็นตวัเช้ือโรคท่ีไดถู้กท าให้
อ่อนก าลงัลง 

 เม่ือเขา้สู่ร่างกายของผูรั้บวคัซีน
จะสามารถเจริญเติบโตเพ่ิม
จ านวนได ้โดยไม่ท าใหเ้กิดโรค
รุนแรงแต่สามารถกระตุน้ให้
ร่างกายสร้างภูมิคุม้กนัโรคได้

41ทีม่าของภาพ: https://microbenotes.com/vaccines-introduction-and-types/



การท างานของวคัซีนและเซรุ่ม 

 เตรียมกลไกการตา้นทานแบบจ าเพาะของระบบอิมมูนในร่างกายใหพ้ร้อม
 ใชว้คัซีนเป็นตวักระตุน้ใหลิ้มโฟไซตเ์กิดมีความจ าต่อแอนติเจนของเช้ือโรค
 ลิมโฟไซตต์อบสนองแบบทุติยภูมิต่อแอนติเจนของเช้ือโรคชนิดเดียวกนันั้น

ในทนัทีท่ีมีการติดเช้ือโรค

วคัซีน

1.วคัซีนทีเ่ตรียมจากจุลนิทรีย์ทีถู่กท าให้ตายแล้ว กระตุน้Abจ าเพาะต่อเซลลจุ์ลินทรีย์
2.วัคซีนโพลีแซคคาไรด์ ท าให้ระบบอิมมูนสามารถสร้างAbต่อแคปซูลของเช้ือโรคแต่ละ
ชนิดแบบทุติยภูมิไดท้นัทีท่ีมีการติดเช้ือจริงเกิดข้ึน

3.ท็อกซอยด์ เตรียมระบบอิมมูนใหพ้ร้อมท่ีจะสร้างAbจ าเพาะต่อพิษของแบคทีเรียชนิดนั้น
4.วัคซีนที่เตรียมขึน้โดยวิธีพันธุวิศวกรรม หนา้ท่ีของวคัซีนชนิดน้ี ก็ข้ึนอยูก่บัว่าโปรตีนท่ี
สร้างข้ึนมาเป็นส่วนใดของเช้ือโรค



การท างานของวคัซีนและเซรุ่ม 

คือ การใหอิ้มมูโนโกลบูลิน (Ig)

เซรุ่ม

1. เพ่ือให้ความต้านแก่ผู้ทีม่ภีาวะภูมคุ้ิมกนับกพร่อง
 ตอ้งให้ Ig ท่ีมีความตา้นทานจ าเพาะต่อโรคนั้น 
 Ig ท่ีใหไ้ปจะท าใหแ้บคทีเรียเกิดการเกาะกลุ่มและถูกฟาโกไซตก์ลืนกินได้
ง่ายหรือมีการกระตุน้คอมพลีเมนตท์ าใหเ้ซลลแ์บคทีเรียแตกตาย

2. เพ่ือป้องกนัอนัตรายจากพษิของจุลนิทรีย์หรือพษิของสัตว์ร้าย
 แอนติบอดีท่ีจ าเพาะต่อพิษของแบคทีเรีย เรียกวา่ แอนติทอ็กซิน(antitoxin)

 แอนติบอดีต่อพิษงู เรียกวา่ แอนติวนีอม (antivenom)

 เม่ือใหเ้ขา้ไปจะไปท าลายฤทธ์ิของพิษไดท้นัที



ชุดวิชา 50102
วิทยาศาสตร์ชีวภาพ

THANK YOU!



เอกสารประกอบการสอนเสริม
ชุดวิชา 50102 วิทยาศาสตรชีวภาพ
การสอนเสริมหนวยที่  12

เรื่อง ไวรัส



หน่วยที่ 12
ไวรัส

ชุดวิชา 50102
วิทยาศาสตร์ชีวภาพ

สาขาวิชาวทิยาศาสตร์สุขภาพ 
มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช



หัวข้อ
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▸ ลกัษณะและคุณสมบัตขิองไวรัส

▸ การติดเช้ือและการเกดิโรคจากไวรัส

▸ ความผดิปกติของโรคที่เกดิจากไวรัส



ลกัษณะและคุณสมบัตขิองไวรัส



ลกัษณะโครงสรา้งของไวรสั

มหีลากหลายขนาด 

และรูปรา่งแตกตา่งกนั
▸ รปูแทง่ (rod-shaped หรอื helical) 

▸ รปูทรงกอ้นทีม่หีลายดา้นและแตล่ะดา้นอาจยาว

เทา่กนัหมด หรอื ไอโคซาฮดีรอน (icosahedral)

▸ รปูทรงอืน่ทีเ่ป็นเอกลกัษณเ์ฉพาะตวั อาท ิรปูวงลอ้ 

รปูเสน้ดา้ย รปูดาว รปูลกูกระสนุปืน 

▸หลากหลายรปูทรง (pleomorphic) 4ทีม่า : https://www.google.com/imgres?imgurl=https%3A%2F%2Fbasicmedicalkey.com%2Fwp-

content%2Fuploads%2F2017%2F01%2Fimage01857.jpeg&imgrefurl=lkey.com%2Fstructure%2F



ลกัษณะโครงสร้างของไวรัส (ต่อ)
• ไวรัสทีต่ดิเช้ือในคนหรือสัตว์ ส่วนใหญ่มรูีปไอโคซาฮีดรอน 
• อนุภาคช้ันนอก : โมเลกลุโปรตีนมาเรียงต่อกนัเป็นส่วน

เปลือก เรียกว่า แคพสิด (capsid) ห่อหุ้มจโีนมไว้ภายใน 
รวมกนัเรียกว่า นิวคลโิอแคพสิด (nucleocapsid)

• ส่วนบนพืน้ผวิรอบอนุภาคมส่ีวนทีย่ื่นยาวออกมาเรียกว่า
สไปค์ (spike) หรือเปปโปลเมอร์ (peplomer) ที่ย่ืนออกมา
ท าหน้าที่ยึดเกาะกบัหน่วยรับบนเซลล์โฮสต์



ลกัษณะโครงสร้างของไวรัส (ต่อ)
• ไวรัสบางชนิดมช้ัีนไขมันเอนเวลโลป (envelope) ซ่ึงเป็นช้ันเปลือก

นอกสุดทีถ่ดัออกมาจากช้ันโปรตนีแคพสิดห่อหุ้มอนุภาคไว้อกีช้ันหน่ึง 
• การมเีปลือกหุ้มนีท้ าให้อนุภาคของไวรัสกลุ่มนีม้รูีปทรงที่มีความ

ยืดหยุ่นมากขึน้ แต่ตายง่ายกว่าอนุภาคของไวรัสพวกทีไ่ม่มีเปลือก
ห่อหุ้มทีเ่รียกว่าไวรัสทีม่ีอนุภาคเปลือย (naked virus) เพราะไม่
คงทนต่อส่ิงแวดล้อม และสามารถเส่ือมสลายได้ด้วยอเีธอร์ (ether) 
และสารอนิทรีย์อ่ืน ๆ ที่ละลายไขมัน 



ลกัษณะโครงสร้างของไวรัส (ต่อ)
• ไวรัสมีความจ าเพาะกบัโฮสต์ ข้ึนกบัส่วนของสไปคท่ี์ยืน่ออกมา ไวรัสบางชนิดอาจสามารถติด

เช้ือไดใ้นโฮสตห์ลาย ๆ ชนิดหรือหลาย ๆ สปีชีส์ เรียกวา่ broad-host range หรือ
อาจจ าเพาะต่อชนิดใดชนิดหน่ึงของโฮสตเ์ท่านั้น เรียกวา่ narrow-host range

• ไวรัสจัดเป็นอนุภาค เน่ืองจากไวรัสขาดออร์แกเนลลต่์างๆ ท่ีใชส้ร้างพลงังาน ไวรัสจึงไม่
สามารถด ารงชีวติในส่ิงแวดลอ้มไดด้ว้ยตนเอง

• อนุภาคของไวรัสมีขนาดเลก็มาก จนไม่สามารถส่องดูไดด้ว้ยกลอ้งจุลทรรศน์ ตอ้งใชก้ลอ้ง
จุลทรรศน์อิเลก็ตรอน



การจ าแนกไวรสั

▸ การจ าแนกไวรสัแบบเดมิ : คณะกรรมการ

จ าแนกไวรสันานาชาต ิ(The International 

Committee on Taxonomy หรอื ICT)

▸ การจ าแนกไวรสัแบบบลัตมิอร ์: เดวดิ บลั

ตมิอร ์(David Baltimore) 
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การจ าแนกไวรสัแบบเดมิ

▸ คุณสมบตัขิองไวรสั

▸ คุณสมบตัทิางกายภาพและทางเคมขีองอนุภาค

▸ คุณสมบตัขิองจโีนม

▸ คุณสมบตัทิางชวีภาพ

▸ คุณสมบตัอิืน่ๆ ไดแ้ก ่ชนิดของโฮสตต์ามธรรมชาต ิ

เนือ้เยือ่ทีต่ดิเช ือ้ การกอ่โรค พยาธสิภาพ การระบาด 
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การจ าแนกไวรสัแบบบลัตมิอร ์

10

จ าแนกไวรัสโดยอาศัย
ความสัมพนัธ์ระหว่าง

จีโนมของไวรัส
และวธีิการสร้าง 

mRNA เป็นเกณฑ์
ในการจัดจ าแนก



▸ เรยีกตามลกัษณะของไวรสัทีป่รากฏ 

▸ เรยีกตามโรคทีไ่วรสัเป็นสาเหต ุ

▸ เรยีกตามรูปลกัษณะของอนุภาคทีส่อ่งเหน็

ภายใตก้ลอ้งจุลทรรศนอ์เิล็กตรอน 

▸ เรยีกตามสถานทีท่ีถู่กคน้พบเป็นคร ัง้แรก 

▸ เรยีกชือ่ตามชือ่ผูค้น้พบเป็นคนแรก

11

การต ัง้ชือ่และจดัหมวดหมู่ของไวรสั



▸ หมวดหมู่ระดบัสงูสดุ เรยีกวา่ ออเดอร ์(order) ใชอ้กัษรเอยีงลงทา้ยวา่ 

“-virales” 

▸ ล าดบัรองลงมาเป็นตระกูลหรอืแฟมลิี ่(family) มคี าตามหลงัชือ่เป็น

อกัษรเอยีงวา่ “-viridae” 

▸ สบัแฟมลิี ่(subfamily) ตามหลงัดว้ย “–virinae” 

▸ จนีสั (genus) ตามหลงั ดว้ย “-virus”

ทัง้นีเ้วลาเขยีนจะขึน้ตน้ดว้ยอกัษรตวัใหญ่ เชน่ Paramyxoviridae ถา้เขยีนแบบไม่เป็นทางการ

อนุโลมไม่ตอ้งเขยีนเป็นอกัษรเอยีงและอกัษรตวัใหญ่ เชน่ paramyxoviruses เป็นตน้ 12

การต ัง้ชือ่และจดัหมวดหมู่ของไวรสั ตาม ICT



การต ัง้ชือ่และจดัหมวดหมู่ของไวรสั ตาม ICT
▸ สปีชสี ์(Species) ใชจ้ดัหมวดหมู่ไวรสัทีม่วีธิกีารเจรญิเพิม่จ านวนเหมอืนกนั 

การเขยีนเชือ้ไวรสัระดบัสปีชสีใ์ชค้ าทีไ่ม่เป็นทางการ 

▸ Type-species ใชส้ าหรบัสมาชกิทีอ่ยู่ในสปีชสีเ์ดยีวกนัแตต่า่งซโีรไทป์กนั

▸ สายพนัธุ ์(Strain) ใชส้ าหรบัไวรสัชนิดเดยีวกนัแตแ่ยกเชือ้ไดม้าจากพืน้ทีต่า่งกนั

▸ แวลเลยีนท ์(Variant) ส าหรบัไวรสัทีม่ฟีีโนไทป์ (phenotype) ทีแ่ตกตา่งจาก

สายพนัธุด์ ัง้เดมิ (wild-type) และยงัไม่รูข้อ้มูลทางพนัธกุรรมทีเ่ปลีย่นแปลงไป

13
ปัจจุบัน ICT ได้จดัหมวดหมู่ได้ 9 ออเดอร์และ 134 แฟมิลี ่มีไวรัสจ านวนมากมายที่จัดในฐานข้อมูล 

บนเวบ็ไซต์ (https://talk.ictvonline.org/taxonomy/ ) 



▸ กลุ่มไวรสัทีต่ดิเชือ้ทีล่ าไส ้(Enteric viruses) 

▸ กลุ่มไวรสัทีต่ดิเชือ้ทีร่ะบบหายใจ (Respiratory viruses)

▸ กลุ่มไวรสัอาโบ (Arboviruses หรอื arthropod-borne viruses) เขา้
สูร่า่งกายผ่านการถกูกดั ตอ่ยจากแมลง ไวรสัจะเพิม่จ านวนในเนือ้เยือ่

ของแมลงกอ่นถา่ยทอดไปยงัสตัวท์ีถ่กูแมงกดั

▸ ไวรสัทีต่ดิเชือ้ผ่านเพศสมัพนัธ ์(Sexually transmitted viruses)

▸ ไวรสัตบัอกัเสบ ไวรสัทีก่อ่ใหเ้กดิโรคทีม่อีวยัวะเป้าหมายอยู่ทีต่บั
14

การจ าแนกหมวดหมู่ของไวรสัเสน้ทางการระบาด



การเจรญิเพิม่จ านวนของไวรสั
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1 3 5
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เกาะตดิกบั

เซลลโ์ฮสต ์

สรา้งสาร

ชวีโมเลกลุ

ออกจาก

เซลลโ์ฮสต ์

เขา้สู่ภายใน

เซลล ์

ประกอบหน่วยย่อย

เขา้เป็นอนุภาค



ขัน้ตอนการเพิม่จ านวนของไวรสั

ขัน้ตอน 1 การเกาะตดิกบัเซลลโ์ฮสต ์

• เกาะตดิกบัเซลล์โฮสต์ทีม่ชีีวติอยู่ 
• จับกนัอย่างจ าเพาะระหว่างสไปค์หรือไลแกนที่อยู่บนพืน้ผวิอนุภาคกบัหน่วยรับบนผวิเซลล์ 
• การมีหน่วยรับที่จ าเพาะต่อไวรัสชนิดหน่ึง ๆ บนผวิของเซลล์โฮสต์น้ันสามารถบ่งช้ีว่าเซลล์

ชนิดน้ันมีความไว (susceptible) ต่อการติดเช้ือด้วยไวรัสชนิดน้ันหรือมีแนวโน้มที่
ไวรัสจะสามารถติดเช้ือภายในเน้ือเย่ือน้ันได้ (tissue tropism)



ขัน้ตอนการเพิม่จ านวนของไวรสั (ตอ่)

ขัน้ตอน 2 เขา้สู่ภายในเซลล ์

เมือ่เกาะตดิกบัเซลลโ์ฮสตท์ีม่ชีวีติแลว้จะแทรกตวั (penetrate) เขา้สูเ่ซลลไ์วรสั

1. วธีิการหลอมรวมกนัระหว่างเปลือกหุ้มของไวรัสกบัเย่ือหุ้มเซลล์ (ligand-
mediated Fusion)

2. วธีิเอนโดไซโทซิส (receptor-mediated endocytosis) ซ่ึงเกิดข้ึน
จากการท่ีเยือ่หุม้เซลลมี์การเวา้และโอบลอ้มอนุภาคไวรัสไวจ้นกลายเป็นถุงเลก็ๆ 
(vesicle) ภายในเซลล ์** เป็นวธีิท่ีไวรัสส่วนใหญ่ใชเ้ขา้สู่ภายในเซลล์



ขัน้ตอนการเพิม่จ านวนของไวรสั (ตอ่)

ขัน้ตอน 2 เขา้สู่ภายในเซลล ์



ขัน้ตอนการเพิม่จ านวนของไวรสั (ตอ่)

ขัน้ตอน 2 เขา้สู่ภายในเซลล ์



ขัน้ตอน 3 การสรา้งสารชวีโมเลกุล

การสร้างจีโนม 
• ตอ้งอาศยัทรัพยากรต่าง ๆ ของเซลลโ์ฮสตเ์ป็นส่วนใหญ่ 
• ระยะแรกของการติดเช้ือ ไวรัสจะยบัย ั้งการสร้างสารชีวโมเลกลุของเซลลโ์ฮสตแ์ละกระตุน้ใหเ้ซลลโ์ฮสตส์ร้างสาร

ตั้งตน้เพื่อใชส้ร้างจีโนมของไวรัสแทน 
• ระยะหลงัของการติดเช้ือ ไวรัสจะสร้างกลุ่มโปรตีนโครงสร้างหรือโปรตีนแคพสิดเพื่อประกอบเขา้กบัจีโนมใหม่ท่ี

เพิ่งสร้างข้ึนเพื่อสร้างเป็นอนุภาคของไวรัสใหม่ ท่ีพร้อมจะปลดปล่อยออกสู่ภายนอกเซลล์

การสร้างโปรตีน
• ไวรัสทั้งหมดทุกชนิดใชไ้รโบโซมของเซลลโ์ฮสตใ์นการถอดรหสัจากสายของ mRNA ไดส้ายโพลีเพปไทด์ ท่ีจะ

ถูกตดัออกมาเป็นโปรตีนมากมายหลายชนิด

ขัน้ตอนการเพิม่จ านวนของไวรสั (ตอ่)



ขัน้ตอน 4 การประกอบหน่วยย่อยเขา้เป็นอนุภาค

ส่วนประกอบทัง้สองจะมาประกอบเข้าดว้ยกันเพือ่เป็นอนุภาคใหม่ทีเ่สถยีร
และมีความแข็งแรง 

ท าหน้าทีป่กป้องจโีนมใหป้ลอดภยัจากส่ิงแวดล้อมภายนอก 
หน่วยย่อยของแคพสิดเหล่าน้ันกส็ามารถแยกออกจากกัน 

(disassembly) ไดโ้ดยงา่ยทนัททีีไ่ลแกนบนอนุภาคไวรัสสัมผัสกับ
ตวัรับบนผิวของเซลลโ์ฮสตเ์มือ่เร่ิมการตดิเชือ้คร้ังใหม่ 

ขัน้ตอนการเพิม่จ านวนของไวรสั (ตอ่)



ขัน้ตอน 5 การออกจากเซลลโ์ฮสต ์

ขัน้ตอนการเพิม่จ านวนของไวรสั (ตอ่)



การติดเช้ือและการเกดิโรคจากไวรัส



▸ อายุ ทารกและผูส้งูอายมุกัไวตอ่การตดิเช ือ้ไวรสั 

▸ สารอาหาร การขาดสารอาหารหรอืไดร้บัสารอาหารไม่ครบถว้นมผีลต่อความแข็งแรง

ของผวิหนังและเยือ่เมอืกทีป่กคลมุรา่งกาย

▸ ฮอรโ์มน ฮอรโ์มนบางชนิดทีไ่ดร้บัมาหรอืทีห่ลัง่ออกมาจากรา่งกายสามารถไปยบัยัง้

หรอืลดการท างานของระบบภมูคิุม้กนัของรา่งกาย

▸ อาการไข ้เมือ่มกีารตดิเช ือ้ไวรสั สมองจะถกูกระตุน้ใหผ้ลติสารทีเ่พิม่อณุหภมูขิอง

รา่งกายเพือ่จ ากดัการเจรญิเพิม่จ านวนของเชือ้ไวรสั

▸ ปัจจยัทางพนัธุกรรม มยีนีทีส่รา้งหน่วยรบัผดิปกต ิไวรสัจงึไม่สามารถยดึเกาะกบั

เซลลโ์ฮสตแ์ละไม่สามารถเขา้ไปภายในเซลลไ์ด ้

▸ การตดิเชือ้ไวรสัชนิดหน่ึงกอ่นแลว้ตดิเชือ้อืน่ตามมา การตดิเช ือ้ไวรสัชนิดหน่ึง

กอ่นแลว้ตดิเช ือ้อืน่แทรกซอ้น 24

ปัจจยัของโฮสตท์ีม่ผีลตอ่การตดิเชือ้ไวรสั



ผลกระทบทีม่ตีอ่เซลลโ์ฮสตจ์ากการตดิเชือ้ไวรสั

 อนิคลูช่ันบอดี ้(inclusion bodies) ไวรัสเจริญเพิ่มจ านวนและสะสมอยูท่ี่หน่ึงท่ีใดภายในเซลล ์
โดยอาจจะอยูภ่ายในนิวเคลียส ไซโทพลาซึม หรือสะสมอยูท่ ั้งสองแห่ง 

 การหลอมรวมกนัของเซลล์ทีอ่ยู่ข้างเคยีง (cell fusion) การติดเช้ือของไวรัสบางชนิด อาจท าใหผ้นงั
ของเซลลโ์ฮสตท่ี์อยูใ่กลก้นัมาเช่ือมติดกนัจึงมองเห็นเป็นเซลลข์นาดใหญ่ท่ีมีหลายนิวเคลียส เรียกเซลล์
ลกัษณะน้ีวา่ซินไซเชียล (syncytia) นอกจากวธีิการน้ีจะช่วยไวรัสหลบเล่ียงระบบภูมิคุม้กนัแลว้ยงั
ช่วยลดระยะเวลาในการแพร่กระจายจากเซลลท่ี์ติดเช้ือไปยงัเซลลข์า้งเคียงดว้ย

 การสลายของเซลล์ (cell lysis) ผลสุดทา้ยของการติดเช้ือไวรัสจะท าใหเ้ซลลโ์ฮสตต์ายดว้ย
กระบวนการอะพอพโทซิส (apoptosis หรือ programmed cell death) ซ่ึงเป็น
กระบวนการตามธรรมชาติท่ีเซลลใ์ชก้ าจดัไวรัส 

การตดิเชือ้แบบฆ่าเซลล ์(Cytocidal Infection)



ผลกระทบทีม่ตีอ่เซลลโ์ฮสตจ์ากการตดิเชือ้ไวรสั

เป็นการติดเช้ือไวรัสแบบไม่ท าลายเซลล ์การติดเช้ือแบบน้ีมกัพบใน RNA viruses ชนิดท่ีมีการปล่อยไวรัส
ออกจากเซลลโ์ฮสตด์ว้ยวธีิการคลา้ยแตกหน่อ 

 การติดเช้ือเร้ือรัง ถูกภูมคุ้ิมกนัจ ากดัการแพร่กระจายของเช้ือไวรัสไว้ ไวรัสจึงปล่อยอนุภาคออกมาได้
จ านวนทลีะน้อย ๆ แต่เป็นระยะเวลานาน และไม่สามารถถูกก าจัดให้หมดส้ินไปได้

 การติดเช้ือแบบช้า ไวรัสทีม่รีะยะการฟักตวัยาวนาน โดยอาจยาวนานถึงหลาย ๆ ปีก่อนที่ผู้ป่วยจะแสดง
อาการออกมา

 การติดเช้ือแบบแฝง ไวรัสแทรกจีโนมเข้าไปในโครโมโซมของเซลล์โฮสต์เพ่ือใช้หลบเลีย่งการตรวจพบ
จากภูมคุ้ิมกนัและจ ากดัการแสดงออกของยนีรวมทั้งไม่สร้างอนุภาคใหม่ออกมา แต่เม่ือได้รับการกระตุ้นจาก
ส่ิงแวดล้อมหรือท างานของภูมคุ้ิมของร่างกายด้อยลง ไวรัสจะกลบัมาสร้างอนุภาคใหม่ได้อกี

การตดิเชือ้ถาวร (Persistent Infection)



ผลกระทบทีม่ตีอ่เซลลโ์ฮสตจ์ากการตดิเชือ้ไวรสั

 ชนิดที่ยงัไม่ถึงขั้นเป็นมะเร็ง (non-oncogenic transformation) 

 ชนิดที่ถึงขั้นที่พฒันาเป็นมะเร็งแล้ว (oncogenic transformation) 
ซ่ึงเกิดข้ึนไดเ้น่ืองจากไวรัสสร้างโปรตีนไปยบัย ั้งการท างานของโปรตีนของเซลลท่ี์ท าหนา้ท่ี
ควบคุมเก่ียวกบัการเพิ่มจ านวนของเซลล ์(cellular suppressor proteins)

การตดิเชือ้ไวรสัทีท่ าใหเ้ซลลม์กีารเปลีย่นแปลงคณุสมบตัไิป 



การเกดิโรคทีม่สีาเหตจุากไวรสั

28

▸ ระบบทางเดินหายใจ
• ทางเขา้ของโพรงจมูกมีขนจมูกกรองอนุภาคใหญ่ ๆ 
• บริเวณพื้นผวิของโพรงจมูกและระบบหายใจส่วนบนรวมทั้งส่วนใหญ่ของระบบหายใจส่วนล่างกถู็ก
ปกคลุมไวด้ว้ยผนงัเยือ่เมือกท่ีท าหนา้ท่ีดกัจบัเช้ือ 
• เซลลเ์ยือ่บุผวิยงัมีซีเลีย คอยพดัโบกตลอดเวลาเพื่อไม่ใหเ้ช้ือจุลชีพเกาะติดได ้
• เช้ือจุลชีพท่ีมีขนาดเลก็กวา่ 5 ไมครอน (µ) จะรอดจากการถูกดกัจบั&ผา่นลงไปถุงอลัวโีอล่าร์ แต่มี
ภูมิคุม้กนัชนิดพิเศษท าหนา้ท่ีดกัจบัจุลชีพเหล่านั้น หากเช้ือไวรัสเล่ียงภูมิคุม้กนัไดอี้ก เช้ือจะเขา้ไปยดึ
เกาะกบัโปรตีนตวัรับท่ีอยูบ่นเซลลเ์ยือ่บุผวิและเร่ิมเขา้สู่ขั้นตอนแรกการติดเช้ือต่อไป 

การเข้าสู่ร่างกาย



การเกดิโรคทีม่สีาเหตจุากไวรสั (ตอ่)
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▸ ระบบทางเดินอาหาร
• เป็นการติดต่อผา่นเสน้ทางออรัล-ฟีคอล (oral-fecal route) : กินอาหารท่ี
ปนเป้ือนเช้ือ 
• หลงัจากเช้ือเพิ่มจ านวนท่ีล าไส้ ไวรัสจะถูกขบัออกมาจ านวนมากทางอุจจาระและแพร่
ระบาดไปยงัผูอ่ื้น 
• การติดเช้ือเกิดจากการยดึเกาะกบัโปรตีนตวัรับท่ีอยูบ่นเซลลเ์ยือ่บุผวิในกระเพาะอาหาร
หรือล าไส้ 

การเข้าสู่ร่างกาย



การเกดิโรคทีม่สีาเหตจุากไวรสั (ตอ่)

30

▸ ระบบสืบพนัธ์ุ ติดจากการมีเพศสมัพนัธ์และอาจเขา้สู่ร่างกายผา่นทางทวาร
▸ ดวงตา น ้าตาท่ีเคลือบเยือ่บุตามีสภาวะความเป็นกรด เปลือกตาท่ีคอยกระพริบและขนตาท่ี

คอยดกักรองเช้ือโรคไว้
▸ ผวิหนัง เป็นส่ิงกีดขวางท่ีมีประสิทธิภาพมากในการต่อตา้นการติดเช้ือ
▸ การปลูกถ่ายอวยัวะหรือไขกระดูก โดยเฉพาะไตและไขกระดูกจากผูใ้หบ้ริจาคท่ีมีไวรัสบาง

ชนิดแฝงอยู่
▸ การตดิต่อจากแม่สู่ลูก ขณะตั้งครรภผ์า่นทางรกหรือขณะก าลงัคลอดทารกผา่นช่องคลอด

การเข้าสู่ร่างกาย



การเกดิโรคทีม่สีาเหตจุากไวรสั (ตอ่)
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▸ การติดเช้ือเฉพาะที่ ไวรัสมีการเจริญเพิ่มจ านวนแลว้แพร่กระจายไปยงัเซลลข์า้งเคียง
และปล่อยออกสู่ส่ิงแวดลอ้ม หรือก่อโรค ณ บริเวณทางเขา้สู่ร่างกายเท่านั้น

▸ การติดเช้ือแบบแพร่กระจาย ผา่นไปตามกระแสเลือดหรือเส้นประสาท ไปก่อโรคท่ี

อวยัวะเป้าหมาย ส าหรับการแพร่กระจายผา่นทางกระแสเลือดนั้น 

การแพรก่ระจายของไวรสั



การเกดิโรคทีม่สีาเหตจุากไวรสั (ตอ่)
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การติดเช้ือแบบแพร่กระจาย
▸ เพ่ิมจ านวนท่ีบริเวณทางเขา้สู่ร่างกาย
▸ ปลดปล่อยอนุภาคบางส่วนออกสู่ของเหลวท่ีลอ้มรอบเซลลแ์ละผา่นเขา้สู่ระบบ

น ้าเหลือง แลว้เขา้สู่ต่อมน ้าเหลืองเพ่ือเจริญเพ่ิมจ านวน 
▸ ส่วนใหญ่เช้ือไวรัสจะถูกจบักินดว้ยเมด็เลือดขาวแมคโครฟาจ แต่ส่วนท่ีหลุด

รอดออกมาไดจ้ะเขา้สู่กระแสเลือด 

การแพรก่ระจายของไวรสั (ตอ่)



การเกดิโรคทีม่สีาเหตจุากไวรสั (ตอ่)
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▸ Incubation period
▸ เป็นระยะตั้งแต่ไวรัสเขา้สู่ร่างกาย จนกระทัง่แสดงอาการออกมา 
▸ ระยะฟักตวัของไวรัสแต่ละชนิดจะแตกต่างกนัทั้งน้ีข้ึนกบัระยะเวลาท่ี

ไวรัสเดินทางไปจนถึงอวยัวะเป้าหมาย

ระยะฟักตวั 



ตวัอย่างทีใ่ชว้นิิจฉยัโรคตดิเชือ้ไวรสั
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▸ ชนิดของตวัอยา่งตอ้งสอดคลอ้งกบัอาการและพยาธิสภาพของโรค 
▸ การเกบ็ตวัอยา่งควรเกบ็ใหร้วดเร็วท่ีสุดเท่าท่ีเป็นไปได ้โดยขณะผูป่้วยแสดงอาการ 

(ในช่วง 1-3 วนั) เป็นระยะท่ีตรวจพบอนุภาคหรือสารพนัธุกรรมของไวรัสใน
กระแสเลือด หลงัจากนั้นอนุภาคของไวรัสจะหายไป 

▸ ถา้ตรวจประมาณ 5-10 วนัหลงัแสดงอาการแลว้จะตรวจพบแอนติเจนแทน 
▸ การตรวจหาแอนติบอดีปกติใชเ้วลานานประมาณ 10-14 วนัแต่อาจชา้หรือเร็ว

กวา่น้ีข้ึนกบัชนิดของไวรัส

การเกบ็ตวัอย่าง



ตวัอย่างทีใ่ชว้นิิจฉยัโรคตดิเชือ้ไวรสั
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▸ น า้เลือด (whole blood) 
• ใชใ้นการทดสอบหาไวรัสท่ีไหลเวียนในกระแสเลือด (viremia) 
• ตรวจสารพนัธุกรรม แอนติเจน หรือ แอนติบอดีของไวรัส 
• น ้าเลือดหรือพลาสม่าเป็นส่วนของเหลวจากเลือดท่ีมีโปรตีนท่ีใชใ้นการแขง็ตวัของเลือด
อยูซ่ึ่งไดจ้ากการเกบ็เลือดในหลอดท่ีใส่สารป้องกนัการแขง็ตวัของเลือดแลว้น าไปป่ันแยก
เมด็เลือดออก
• ซีร่ัม เกบ็ดว้ยวธีิคลา้ยกบัพลาสมา แต่เกบ็เลือดดว้ยหลอดท่ีไม่ใส่สารป้องกนัการแขง็ตวั
ของเลือด โปรตีนท่ีใชใ้นการแขง็ตวัของเลือดถูกใชห้มดไปในการแขง็ตวัของเลือด

ชนิดของตวัอย่าง
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▸ น า้ไขสันหลงั (Cerebrospinal fluid; CSF) 
• วินิจฉยัโรคติดเช้ือท่ีก่อโรคท่ีระบบประสาทส่วนกลาง 
• สอดเขม้เขา้ตรงช่องวา่งระหวา่ง L4-L5 ท่ีตั้งอยูบ่นเสน้กลางระหวา่งยอดอุง้เชิงกราน 2 ขา้ง

▸ ตัวอย่างที่เกบ็เพ่ือวนิิจฉัยการติดเช้ือที่ระบบหายใจส่วนบน 
• สวอปโพรงจมูก เกบ็จากเดก็โตและผูใ้หญ่
• น ้าจากโพรงจมูก เกบ็จากทารกและเดก็อ่อน 
• การเกบ็จากการสวอปในโพรงจมูกและล าคอมกัมีเช้ือไวรัสปริมาณนอ้ย จึงนิยมน ามาทดสอบหาสาร

พนัธุกรรมของไวรัสเท่านั้นเพราะเป็นวธีิท่ีมีความไวสูงมาก 
• ส่วนตวัอยา่งจากระบบหายใจส่วนล่าง ใชเ้ป็นทางเลือกแทนการเจาะช้ินเน้ือจากปอด 

ชนิดของตวัอย่าง (ตอ่)
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▸ ตัวอย่างในช่องปาก
• เซลล์บุช่องปาก หรือล าคอท่ีเกบ็ดว้ยสวอป
• น า้ลาย ท่ีเกบ็จากการท่ีเอนศีรษะไปขา้งหนา้และเกบ็น ้าลายจากริมฝีปาก

ขา้งล่างใส่ในภาชนะและรอเวลาประมาณ 5 นาที น ้ าลายเป็นตวัอยา่งท่ีเหมาะ
กบัการแยกเช้ือไวรัสและการตรวจสารพนัธุกรรม

• น า้ลายจากต่อมพาโรติด ท่ีเกบ็ดว้ยการสวอปท่ีต่อมพาโรติดประมาณ 30 

วนิาที หลงัจากการนวดบริเวณระหวา่งแกม้และฟันท่ีระดบัหู 

ชนิดของตวัอย่าง (ตอ่)
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▸ น า้ปัสสาวะ
• เกบ็ในระยะกลาง ปริมาตรประมาณ 5-10 มิลลิลิตรในภาชนะท่ีสะอาดปราศจากเช้ือ 

▸ อุจจาระ
• เกบ็อุจจาระมกัเกบ็ 2 - 4 กรัมใส่ในภาชนะท่ีปราศจากเช้ือ แหง้และไม่มีรอยแตกร่ัว 
• การใชส้วอปสอดเขา้ไปในช่องทวารท่ีไส้ตรง ประมาณ 4 - 6 ซม. และหมุนๆ จากนั้น

น าสวอปออกมาใส่ในอาหารท่ีใชข้นส่งไวรัส 
• การใชส้วอปมกัเกบ็เช้ือไวรัสไดน้อ้ยจึงไม่เป็นท่ีนิยมเท่ากบัการเกบ็อุจจาระ

ชนิดของตวัอย่าง (ตอ่)
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▸ รีบน าส่งหอ้งปฏิบติัการเร็วท่ีสุดโดยเฉพาะการน าไปเพาะเช้ือไวรัส เพราะไวรัสหลายชนิดตายง่าย 
▸ การขนส่งตวัอยา่งประเภทท่ีไม่ใช่เลือด ควรขนส่งท่ีอุณหภูมิ 4C ดว้ยน ้าแขง็หรือแพค็เยน็ 

โดยเฉพาะหากระยะเวลาในการขนส่งมากกวา่ 1 ชัว่โมง
▸ ใชอ้าหารท่ีใชข้นส่งไวรัส (VTM) ในกรณีท่ีเป็นตวัอยา่งท่ีเกบ็แหง้ โดยเฉพาะสวอปเพื่อรักษาชีวิต

ของไวรัสในการน ามาเพาะเช้ือ 
▸ หลีกเล่ียงการแช่แขง็ตวัอยา่ง แต่ถา้คาดวา่การขนส่งใชเ้วลานานถึง 24 ชัว่โมงควรแช่แขง็ตวัอยา่ง  

ท่ี -60C ดว้ยน ้าแขง็แหง้

การขนสง่สิง่ตรวจ



ความผดิปกติของโรคที่เกดิจากไวรัส
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ส่วนใหญ่ท าใหเ้กิดการอกัเสบ & ท าใหเ้ซลลต์าย ถา้รุนแรงอาจท าใหเ้กิดอาการบวม ภาวะ
เลือดขาดออกซิเจน ไปจนถึงระบบทางเดินหายใจลม้เหลว เสียชีวติได้
▸ โรคไข้หวดัใหญ่ : เช้ือไวรัสอินฟลูเอนซาชนิดเอ ป้องกนัดว้ยการฉีดวคัซีนทุกปี

หลีกเล่ียงการสมัผสักบัผูป่้วย และลา้งมือบ่อยๆ 
▸ โรคไข้หวดัธรรมดา : เช้ือไวรัสไรโนท่ีก่อโรคในคน ไม่มีวคัซีนป้องกนั หลีกเล่ียงการ

สมัผสักบัผูป่้วย และลา้งมือบ่อยๆ 

โรคไวรสัทีร่ะบบหายใจ
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▸ โรคจากเช้ือไวรัสเรสไพราทอรีซินไซเทียล (RSV) : ก่อโรคท่ีระบบหายใจส่วนล่างเป็น
หลกั พบไดบ่้อยในเดก็ทารกและเดก็เลก็อายนุอ้ยกวา่ 8 เดือน ไม่มีวคัซีนป้องกนัโรค

▸ โรคคางคูม :  เช้ือไวรัสมมัป์ ไวรัสเจริญคร้ังแรกท่ีระบบทางเดินหายใจส่วนบนและต่อม
น ้าเหลืองเฉพาะท่ีบริเวณต่อมพาโรติกท าใหมี้อาการบวมปูดท่ีบริเวณคางใกลใ้บหู                                                                                                                           

▸ โรคหัด : ไวรัสมีเซิลส์ ปัจจุบนัเดก็ไทยไดรั้บวคัซีนจึงสามารถจ ากดัระบาดของโรคได ้
▸ วคัซีนป้องกนัโรคคางทูมจะฉีดร่วมกบัโรคหดัและหดัเยอรมนั (MMR) และฉีดใหก้บั

เดก็ไทยทุกคนและกระตุน้ภูมิคุม้กนัใหป้้องกนัโรคไดต้ลอดชีวติ

โรคไวรสัทีร่ะบบหายใจ (ตอ่)
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▸ เกิดจากการกินอาหารหรือด่ืมน ้าท่ีปนเป้ือนเช้ือ
▸ อาเจียนไปจนถึงเกิดอาการทอ้งร่วงเฉียบพลนั ส่ิงท่ีขบัออกมาส่วนใหญ่เป็นน ้า
▸ วธีิท่ีดีท่ีสุดในการป้องกนัคือการลา้งมือบ่อย ๆ และถูกวธีิ
▸ เม่ือผูป่้วยทอ้งร่วงรับประทานอาหารอ่อน เหลวหรือยอ่ยง่ายๆ ถา้ผูป่้วยยงัรับประทาอาหาร

ไดโ้ดยไม่อาเจียนหรืออาเจียนเพียงเลก็นอ้ยควรผสมน ้าเกลือแร่กบัน ้าตม้สุกใหด่ื้ม ถา้
ผูป่้วยมีอาการทอ้งร่วงไม่หยดุและแสดงอาการขาดย  ้า เช่น ปากแหง้ ตาโหล เพลีย ซึม ไข้
สูงเป็นตน้ ควรพาผูป่้วยไปพบแพทย์

โรคทอ้งรว่งจากเชือ้ไวรสั 
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▸ โรคท้องร่วงจากไวรัสโรตา : ก่อโรครุนแรงในทารกและเดก็เลก็ มีวคัซีนป้องกนั
▸ โรคท้องร่วงจากไวรัสโนโร : พบในเดก็แต่ติดเช้ือไดทุ้กช่วงอายุ มกัติดในสถานท่ีปิด 

อยูห่นาแน่น อาการท่ีเกิดจากไวรัสโนโรอ่อนจะกวา่ไวรัสโรตา ยงัไม่มีวคัซีนป้องกนั
▸ โรคท้องร่วงจากไวรัสอะดโีน : ระบาดตลอดทั้งปี (ไวรัสโรตาและไวรัสไนโรระบาด

ช่วงท่ีมีอากาศเยน็)และมีการปล่อยอนุภาคของไวรัสออกมาในอุจจาระไดย้าวนานกวา่
ไวรัสชนิดอ่ืน 

โรคทอ้งรว่งจากเชือ้ไวรสั (ตอ่)
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▸ โรคภูมคุ้ิมกนับกพร่อง : มีสาเหตุมาจากเช้ือเอชไอว ีไม่มีวธีิรักษาป้องกนัโดยใชถุ้งยางอนามยั
▸ โรคจากเช้ือไวรัสปาปิลโลมาหรือเอชพวี ี(HPV) : ชนิด 6 และ 11 ก่อใหเ้กิดโรคหูด พบบ่อยท่ีอวยัวะ

เพศชาย ส่วนชนิด 16 และ 18 มกัก่อเกิดมะเร็งปากมดลูกในเพศหญิง ป้องกนัโดยการฉีดวคัซีนชนิด 16 
และ 18 ขณะเป็นเดก็หญิงก่อนมีเพศสมัพนัธ์คร้ังแรก ถา้มีเพศสมัพนัธ์แลว้ประสิทธิภาพวคัซีนจะดอ้ยลง 
ส่วนในเพศหญิงท่ีเคยมีเพศสมัพนัธ์แลว้ควรใส่ถุงยางและตรวจแปปสเมียร์เป็นประจ าทุกปี

▸ โรคเริมไวรัสเฮอปีส์ซิมเพลกซ์หรือเอชเอสว ี(HSV) : ป้องกนัดว้ยการฉีดวคัซีนและบรรเทาอาการดว้ย
ยาตา้นไวรัส ป้องกนันบัวา่ดีท่ีสุดเพราะเม่ือติดเช้ือแลว้เช้ือจะแฝงอยูต่ลอดชีวติ โดยวธีิป้องกนัท่ีดีท่ีสุดคือ 
ไม่ใชส่ิ้งของใชส่้วนตวัร่วมกบัผูอ่ื้น และมีเพศสมัพนัธ์แบบปลอดภยั 

โรคตดิตอ่ทางเพศสมัพนัธ ์



ความผดิปกตขิองโรคทีเ่กดิจากคนสูค่น

46

▸ ส่วนใหญ่ติดจากไวรัสโปลโิอ&เอนเทอโร แพร่ระบาดจากการสมัผสัผา่นวสัดุหรือการกินอาหาร
หรือน ้าท่ีปนเป้ือน บางชนิดติดต่อผา่นทางการกดัของสตัวห์รือแมลง 

▸ โรคซีเอน็เอสในเดก็ติดจากไวรัสมมัป์&เอนเทอโรบางชนิดก่อใหเ้กิดโรคเยือ่หุม้สมองอกัเสบ 
▸ โรคเบลล์พลัซ่ีหรือโรคปากเบีย้ว เป็นภาวะท่ีกลา้มเน้ือของใบหนา้ซีกหน่ึงเกิดอาการอ่อนแรงหรือ

เป็นอมัพาตชัว่คราว
▸ การป้องกนัไวรัสในกลุ่มน้ีท าไดด้ว้ยการมีสุขอนามยัท่ีดี หลีกเล่ียงการใกลชิ้ดหรือใชส่ิ้งของร่วมกบั

ผูป่้วยหรือผูติ้ดเช้ือ 

โรคทีร่ะบบประสาทสว่นกลาง หรอื ซเีอน็เอส 
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▸ ชนิดเอ บี ซี ดี และ อี ซ่ึงผา่นเขา้สู่ร่างกายได ้2 เสน้ทางหลกัคือ ผา่นทางกระแสเลือด (ชนิดบี ซี 
และดี) และทางการกิน (ชนิดเอ และอี) และไปยงัตบัก่อใหเ้กิดโรคแบบเฉียบพลนัซ่ึงหายขาดได้
หรือป่วยเร้ือรัง ส าหรับกลุ่มท่ีป่วยเร้ือรังส่วนหน่ึงอาจจะพฒันาเป็นโรคตบัแขง็หรือมะเร็งตบั

▸ ไวรัสตับอกัเสบชนิดเอ (HAV) : เขา้สู่ร่างกายคนผา่นการกินอาหารท่ีปนเป้ือน ส่วนใหญ่ไดรั้บ
เช้ือจากคนสู่คน 

▸ ไวรัสตับอกัเสบชนิดบี (HBV) : พบวา่ติดต่อจากแม่สู่ลูกไดบ่้อย การไดรั้บเช้ือตั้งแต่วยัเดก็จาก
คนใกลชิ้ดท่ีติดเช้ือ ทางเพศสมัพนัธ์ การสมัผสัเลือดท่ีปนเป้ือนเช้ือผา่นเขม็ฉีด

โรคไวรสัตบัอกัเสบ 
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▸ ไวรัสตับอกัเสบชนิดซีหรือเอชซีว ี(HCV) : การติดต่อผา่นทางเลือดเหมือนกบัเช้ือเอชบีวี ส่วน
ใหญ่จะไม่มีอาการ 

▸ ไวรัสตับอกัเสบชนิดอ ี(HEV) : ก่อโรคทั้งในคนและในสตัว์ ติดผา่นทางการกินโดยเฉพาะการ
ด่ืมน ้าท่ีปนเป้ือนเช้ือจากส่ิงปฏิกลูหรือจากการสมัผสัใกลชิ้ดกบัสตัวท่ี์ติดเช้ือ และยงัสามารถ
ติดต่อจากการไดรั้บเลือดดว้ย

▸ ปัจจุบนัมีการผลิตวคัซีนตา้นเช้ือเอชอีวอีอกมาจ าหน่ายในบางประเทศเท่านั้น
▸ ผูป่้วยควรงดด่ืมแอลกอฮอล ์งดอาหารท่ีมีไขมนัสูง และงดการกินยาพาราเซตามอล

โรคไวรสัตบัอกัเสบ (ตอ่) 
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▸ เกิดข้ึนหลงัจากไวรัสผา่นเขา้ทางหลอดเลือดแลว้เขา้สู่ผวิหนงั มกัเกิดข้ึนร่วมกบักลุ่มอาการป่วยอาการอ่ืน

▸ แมคคูลส์ (macules) หมายถึงผืน่ท่ีมีสีซีดกวา่ผวิหนงัปกติ พื้นผวิเรียบไม่ยกตวั

▸ แปปปูลส์ (papules) หมายถึงผืน่ท่ีมีขนาดเลก็ แขง็ ปกติมีสีแดงจากการอกัเสบ มีการยกตวัจากพื้นผวิ
แต่ไม่มีหนอง

▸ เวสซิเคลิส์ (vesicles) หมายถึง ตุ่มพองใสขนาดต่างๆ ท่ีมีของเหลวอยูภ่ายใน 

▸ พสัทูลส์ (pustules) หมายถึง ตุ่มหนอง

โรคออกผืน่ 
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▸ โรคอสุีกอไีสและงูสวดั : มีสาเหตุมาจากเช้ือไวรัสวาริเซลลา ซอสเตอร์ หรือวแีซดวี 
(VZV) หรือเอชเอชวสีาม (HHV-3) สามารถหายเองได้ ปัจจุบนัมีวคัซีนป้องกนั
โรคอิสุกอีใส สามารถปกป้องการติดเช้ือไปตลอดชีวติและช่วยป้องกนังูสวดัไดด้ว้ย

▸ โรคหัดเยอรมัน (rubella) : มีสาเหตุมาจากไวรัสรูเบลล่า (Rubella virus)
ถ่ายทอดจากแม่สู่ลูกได ้ ป้องกนัไดจ้ากวคัซีน และการไม่ไปอยูใ่นท่ีแออดั หลีกเล่ียงการ
สมัผสักบัผูป่้วย 

โรคออกผืน่ (ตอ่) 
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โรคตาแดง

 สาเหตุหลกัจากเช้ือไวรัสอะดีโน มกัจะเกิดข้ึนพร้อม ๆ กบัโรคติดเช้ือทางเดิน
หายใจท่ีมีอาการเป็นหวดัหรือเจบ็คอ

 ความผดิปกติท่ีเกิดข้ึนจะอยูเ่ฉพาะท่ีหนงัตาและเยือ่ตาเท่านั้นจึงไม่มีผลกระทบต่อ
การมองเห็น

 วธีิท่ีช่วยลดการระบาดคือ การไม่คลุกคลีกบัผูป่้วย
 ผูป่้วยควรพกัสายตาและพกัผอ่นใหเ้พียงพอ
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▸ ตระกลูฟลาวิไวรัส ประกอบดว้ย 4 ซีโรไทป์ (ดีอีเอน็ (DEN) 1 ถึง 4) 

▸ ยงุลายสวน ชนิดเอเดส อลัโบพิคตสั (Aedes albopictus) และชนิดเอเดส อีจิปไต 
(Aedes aegypti)

▸ 4-12% ท่ีเสียชีวติ เลือดจะไหลออกท่ีเหงือกหรือจากโพรงจมูกเป็นเลือดก าเดาหรือท่ีอวยัวะ
ภายใน สญัญาณชีพเตน้เร็วและปัสสาวะนอ้ย ผูป่้วยอาจจะเกิดอาการช็อคและเสียชีวติในท่ีสุด

▸ การควบคุมการเกิดโรครุนแรงท าไดด้ว้ยการฉีดวคัซีนท่ีครอบคลุมทั้ง 4 ซีโรไทป์ ซ่ึงฉีดได้
ตั้งแต่อาย ุ9-45 ปี 

โรคไขเ้ลอืดออกเดง็กี ่
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▸ การป้องกนัการแพร่ระบาด เป็นวธีิท่ีดีท่ีสุดดว้ยการป้องกนัไม่ใหถู้กยงุกดั และการก าจดัแหล่งเพาะพนัธ์ุ
ลูกน ้ายงุลาย

▸ การดูแลผูป่้วยเบ้ืองตน้ใหผู้ป่้วยนอนพกัมากๆ กินน ้าหรือของเหลวใหเ้พียงพอ เช็ดตวัเพื่อลดไข ้อาบน ้า
หรือกินยาพาราเซตามอลเพื่อรักษาอุณหภูมิของร่างกายใหต้ ่ากวา่ 39C 

▸ ถา้อาการแยล่ง เลือดออกผดิปกติ อาเจียนหรือปวดทอ้งมาก กระหายน ้าตลอดเวลา ซึมไม่ด่ืมน ้า มีอาการ
เหมือนช็อค (มือเทา้เยน็ กระสบักระส่าย เดก็เลก็จะร้องกวนมาก ตวัเยน็ เหง่ือออก) ปัสสาวะนอ้ยลง
หรือไม่ปัสสาวะ 4-6 ชัว่โมง และพฤติกรรมเปล่ียนแปลงไป เช่น เพอ้ พดูไม่รุ้เร่ือง เอะอะโวยวาย ถา้
พบอาการดงักล่าวใหรี้บน าส่งโรงพยาบาลทนัที

โรคไขเ้ลอืดออกเดง็กี ่
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โรคไขส้มองอกัเสบญีปุ่่นชนิดบ ี

▸เกิดจากเช้ือไวรัสไขส้มองอกัเสบญ่ีปุ่นชนิดบีหรือไวรัสเจอี 
▸เช้ือไวรัสเจอีมียงุร าคาญเป็นพาหะ ยงุชนิดน้ีชอบวางไข่ในทุ่งท่ีมีน ้ าขงั วงจรการแพร่

ระบาดปกติเกิดข้ึนระหวา่งยงุกบันก แต่ยงุอาจไปกดัสตัวเ์ล้ียงท่ีใกลชิ้ด
▸ถา้เช้ือไวรัสเขา้ไปท่ีซีเอน็เอสได ้ไวรัสจะก่อใหเ้กิดอนัตรายต่อเซลลป์ระสาทและท า

ใหส้มองอกัเสบซ่ึงอาจพบจุดเลือดออกเลก็ ๆ ภายในเน้ือสมอง 
▸การควบคุมดว้ยการก าจดัแหล่งน ้าท่ีขงั ปัจจุบนัยงัไม่มียารักษาจ าเพาะ เม่ือป่วยแลว้

ตอ้งใหก้ารดุแลรักษาในหออภิบาลผูป่้วยหนกั
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▸ เป็นโรคท่ีเพิ่งเกิดข้ึนใหม่มีสาเหตุมาจากไวรัสซิกกา้
▸ ติดต่อผา่นทางยงุลายสปีชีส์เอเดส เช่นเดียวกบัไวรัสเดง็ก่ี 
▸ อาการทัว่ไปคลา้ยกบัโรคเดง็ก่ี การไดรั้บเช้ือไวรัสซิกกา้ในหญิงขณะตั้งครรภมี์ความเส่ียงท่ีท าให้

ทารกท่ีคลอดออกมามีสมองเลก็กวา่ปกติ
▸ ปัจจุบนัยงัไม่มีวคัซีน และยารักษาโรคน้ี ดงันั้นจึงควรป้องกนัการติดเช้ือจากแม่สู่ลูกเพ่ือป้องกนั

ไม่ใหท้ารกไดรั้บเช้ือมาแต่ก าเนิด
▸ ผูป่้วยพกัผอ่นใหเ้พียงพอ ด่ืมน ้ามากๆและรักษาตามอาการ และหา้มใชแ้อสไพลินหรือยา กลุ่มลด

อกัเสบท่ีไม่ใช่สเตียรอย (NSAID) เพราะอาจท าใหเ้ลือดออกในอวยัวะได้

โรคซกิกา้ 
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▸ พบไดใ้นสตัวเ์ล้ียงลูกดว้ยนมทุกชนิดรวมทั้งสตัวป่์า รวมทั้งคา้งคาวและสตัวเ์ล้ียง พาหะหลกัคือสุนขั
▸ สตัวท่ี์ป่วยเป็นโรคน้ีจะมีอาการคลา้ยกบัคน สตัวท่ี์เป็นนกัล่ามกัมีอาการแบบเกร้ียวกราด ส่วนสตัว์

ประเภทถูกล่ามกัมีอาการอมัพาต แต่ไม่วา่จะมีอาการในรูปแบบใด หลงัจากมีอาการแลว้จะตายจากอาการ
แทรกซอ้น หากไดรั้บวคัซีนไดท้นัเวลาจะสามารถหยดุการแพร่ของไวรัสไปถึงซีเอน็เอสได้

▸ การวินิจฉยัโรคพิษสุนขับา้ ใหน้ าเน้ือเยือ่ 2-3 ช้ิน บริเวณกา้นสมองมาตรวจดูเนกริบอดี (Negri

body) ภายในเซลลห์รือการทดสอบหาแอนติเจนของเช้ือไวรัสเรบีส์ ส่วนการวนิิจฉยัการติดเช้ือในคน
ท่ีมีชีวิตนิยมตรวจหาเรบีส์แอนติเจนในประสาทผวิหนงัท่ีฐานของปุ่มรากผม

▸ การป้องกนัคือการฉีดวคัซีนเป็นประจ าทุกปี เม่ือถูกสตัวก์ดัควรรีบลา้งดว้ยน ้าสบู่และไปพบแพทย ์
รวมถึงกกัขงัสตัวเ์พื่อดูอาการ

โรคพษิสุนขับา้ 



ความผดิปกตขิองโรคทีเ่กดิจากสตัวสู์่คน

57

▸ ไวรัสอินฟลูเอนซาชนิดเอ (influenza A) ในสตัวปี์ก
▸ มีตน้ก าเนิดมาจากนกอพยพและไวรัสมีการกลายพนัธ์ุจากการแลกเปล่ียนช้ินส่วนของจีโนมภายในนก

และก าเนิดเป็นไวรัสสายพนัธ์ุใหม่
▸ อาจแพร่ระบาดไปยงัเป็ดบางชนิดหรือผา่นทางสตัวเ์ล้ียงลูกดว้ยนมโดยเฉพาะหมูท่ีเป็นโฮสตท่ี์สามารถ

ติดเช้ือไดท้ั้งไวรัสไขห้วดัใหญ่ทั้งของคนและนก
▸ หลีกเล่ียงการสมัผสัเช้ือหรือการเขา้ใกลส้ตัวปี์กทุกชนิด 
▸ แยกผูป่้วยออกจากผูป่้วยอ่ืนและเจา้หนา้ท่ีตอ้งสวมเคร่ืองป้องกนัการติดเช้ือ ส่วนผูป่้วยใหย้าตา้นไวรัสให้

เร็วท่ีสุด

โรคไขห้วดันก
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▸ กลายพนัธ์ุไดง่้าย เกิดเป็นสายพนัธ์ุใหม่จากสตัวสู่์คน และสามารถแพร่ไปหลาย ๆ เน้ือเยือ่ได ้
▸ เส้นทางการระบาดหลกัจากโรคอุบติัใหม่มีตน้ก าเนิดมาจากไวรัสโควีคือการท่ีบุคคลอยูใ่กลชิ้ดกนั
▸ การป้องกนัคือการลา้งมือใหส้ะอาดบ่อยๆ รักษาระยะห่างจากผูอ่ื้นในระยะ 1-2 เมตร สวม

หนา้กากอนามยัเม่ือเวน้ระยะห่างไม่ได ้ไม่เดินทางไปสถานท่ีแออดัหรือเส่ียงมีผูติ้ดเช้ือ แยกตวัอยู่
บา้นเป็นเวลา 14 วนั หรือเม่ือรู้สึกไม่สบายเพื่อป้องกนัการแพร่เช้ือไปสู่ผูอ่ื้น หากมีอาการใหไ้ป
โรงพยาบาล

โรคทางเดนิหายใจจากไวรสัโคโรน่า หรอืไวรสัโคว ี(CoV) 
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▸ โรคซาร์ส : สาเหตุมาจาก SARS-CoV ระบาดคร้ังแรกในจีน เช่ือวา่มีตน้ก าเนิดมาจากคา้งคาวเกือก
มา้ แลว้ถ่ายทอดเขา้สู่ชะมด ก่อนแพร่มาสู่คน ผูป่้วยจะมีอาการไอแหง้ พฒันาเป็นปอดบวม และเสียชีวิต

▸ โรคทางเดนิหายใจตะวนัออกกลาง : หรือโรคเมอร์ส เกิดจากเช้ือเมอร์ส-โควี พบการระบาดเป็นคร้ังแรกใน
ประเทศซาอุดิอาระเบีย สหรัฐเอมิเรตส์ และประเทศอาหรับตะวนัออก การติดต่อมาสู่คนผา่นทางอูฐ ส่วน
การติดต่อสู่คนเกิดจากการสมัผสัใกลชิ้ด ปัจจุบนัยงัไม่มียารักษาโรคการป้องกนัการระบาดจึงส าคญัมาก

▸ โรคโควดิ 19 : เกิดจากไวรัสสายพนัธ์ุใหม่ ระบาดคร้ังแรกจากเมืองอู่ฮัน่ ประเทศจีน คาดวา่มีตน้ก าเนิดมา
จากคา้งคาว แมโ้ควิด-19 จะมีอาการรุนแรงนอ้ยกวา่โรคซาร์สและเมอร์ส แต่การแพร่ระบาดเกิดข้ึนในวง
กวา้งกวา่

โรคทางเดนิหายใจจากไวรสัโคโรน่า หรอืไวรสัโคว ี(CoV) (ตอ่) 
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▸ ไวรัสซาอีร์  อีโบลา ซ่ึงเป็นหน่ึงในเช้ือท่ีก่อใหเ้กิดอาการไขเ้ลือดออกท่ีรุนแรงท่ีสุด 
▸ ระบาดคร้ังแรกในทวปีแอฟริกาตะวนัตก
▸ คนติดเช้ือไดจ้ากการล่าสตัว ์และกินเน้ือสตัวป่์าท่ีเป็นรังโรค การติดต่อจากคนสู่คนเกิดข้ึนจากการ สมัผสั

น ้าคดัหลัง่ท่ีมีเช้ือปนเป้ือน
▸ การป้องกนัดว้ยวคัซีนอยูใ่นช่วงท่ีก าลงัท าการทดสอบในคน ส่ิงส าคญัคือหลีกเล่ียงการสมัผสัผูป่้วย

โดยตรงโดยไม่สวมชุดป้องกนั หลีกเล่ียงการสมัผสัน ้าคดัหลัง่จากผูป่้วย รวมทั้งการกินเน้ือสตัวป่์า 
▸ ปัจจุบนัยงัไม่มีวธีิการรักษาโรคอีโบลาได ้รักษาตามอาการรวมทั้งใหข้องเหลวทางปากหรือเส้นเลือดด า 

โรคอโีบลา 
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▸ ติดเช้ือจากการสมัผสัมูลหรือน ้าคดัหลัง่ของสตัวฟั์นแทะโดยเฉพาะหนู
▸ อาการท่ีพบ มีไดต้ั้งแต่อาการไม่รุนแรงไปจนถึงรุนแรงท่ีปอดหรือไตซ่ึงอาจท าให้

ผูป่้วยเสียชีวิตได ้การป้องกนัหมัน่ท าความสะอาดบา้นเรือนและสถานท่ีท างาน 
ขณะน้ียงัไม่มีวคัซีนท่ีไดรั้บการรับรองจากองคก์ารอนามยัโลก

▸ การดูแลผูป่้วยอยา่งเหมาะสม และระวงัระยะช็อคและไตวาย และป้องกนัการใหส้าร
น ้ามากเกินไป

โรคไวรสัฮนัตา



THANK YOU!



เอกสารประกอบการสอนเสริม
ชุดวิชา 50102 วิทยาศาสตรชีวภาพ
การสอนเสริมหนวยที่  13

เรื่อง แบคทีเรีย เชื้อรา และสิ่งมีชีวิตอื่น



แบคทีเรีย



ลักษณะและคณุสมบัติของแบคทีเรีย

• แบคทีเรีย (bacteria) เป็นจุลินทรีย์เซลล์เดียวที่มีคุณสมบัติและลกัษณะโครงสร้างจัดอยู่ในเซลล์โพรคาริ

โอต เซลล์ของแบคทีเรียมีขนาดประมาณ 0.3 – 2 ไมโครเมตร 

• มีรูปร่างได้หลายแบบ เช่น รูปกลม (coccus) รูปแท่ง (bacillus) แท่งตรง (regular rod) แท่งกลม

ปลายมน (rounded end) แท่งกลมสั้นคลา้ยไข่ (coccoid) แท่งไม่ตรง (irregular rod) รูปทรง

กระบอง (club-shaped) รูปแท่งยาวปลายเรียวคลา้ยกระสวย (fusiform) แท่งโค้ง (curved rod) 

เกลียวสว่าน (spirochete) และแบบเกลียว (spiral) เป็นต้น 

(ก) รูปกลม (ข) รูปแท่ง 

(ค) รูปแท่งกลมสั้นคล้ายไข่ (ง) รูปแท่งโค้ง 

(จ) รูปเกลียว (ฉ)  รูปเกลียวสว่าน



• เซลล์แบคทีเรียที่อยู่รวมกลุม่เป็นจ านวนมาก ๆ อาจมีขนาดใหญ่พอที่จะมองเห็นได้ด้วยตาเปล่า 
เรียกว่า โคโลนี (colony) เซลล์ของแบคทีเรียมีการเรียงตัวที่แตกต่างกนั

• เซลล์ที่มีรูปร่างกลมมีการเรียงตัวได้หลายแบบ เช่น สองเซลล์เรียงต่อกัน เรียกว่า ดิโพลคอกไค 
(diplococci) สี่เซลล์เรียงกนั เรียกว่า เทแทรด (tetrad) แปดเซลล์เรียงกันเป็นลูกบาศก์ เรียกว่า 
ซาร์สนิา (sarcina) หลายเซลล์เรียงเป็นกลุ่มคล้ายพวกองุ่น เรียกว่า สแตปฟิโลคอกไค
(Staphylococci) หลายเซลล์เรียงต่อกันเป็นสายยาว เรียกว่า สเตรปโตคอกไค (Streptococci) 



1.  ลักษณะของแบคทีเรีย
ลักษณะโครงสร้างทั่วไปของแบคทีเรียมีดังนี้

1.1 ผนังเซลล์ (Cell Wall)
• แบคทีเรียมีผนังเซลล์ที่แข็งแรง อาจมีเพียงชั้นเดียวหรือหลายชั้น ซึ่งประกอบขึ้นด้วยสารประกอบที่ส าคัญคือ เปปติโดไกล

แคน (peptidoglycan) เป็นแกนกลาง ช่วยรักษารูปร่างของเซลล์แบคทีเรียให้คงรูป 
• ผนังเซลล์ของแบคทีเรียแต่ละชนิดอาจมีส่วนประกอบของโครงสร้างแตกต่างกัน การย้อมสีแกรม (gram stain) ช่วยแบ่ง

แบคทีเรียตามคุณสมบัติเป็น 2 กลุ่มใหญ่ ๆ 

แกรมบวก : ตดิสีน ำ้เงนิหรือม่วง
แกรมลบ : ตดิสีแดง





2. ปัจจัยส าคัญต่อการเจริญเติบโตของแบคทีเรีย
2.1 สภาวะความเป็นกรด-ด่าง
2.2 อุณหภูมิ 
2.3 ออกซิเจน
2.4 รังสี 
2.5 อาหารและน้ า

2.5.1 สารอาหาร สารประกอบต่าง ๆ ไม่ว่าจะเป็นสารอนินทรย์ี หรือสารอินทรีย์ที่แบคทเีรีย
น ามาใช้ในกระบวนการสลายและสร้างพลังงานจะเรียกว่า สารอาหาร สารอาหารจ าแนกออกเป็น 2 ประเภท 
ดังนี้

1) สารอาหารที่จ าเป็น เป็นสารอาหารประเภทที่จ าเป็นต่อการเจริญเติบโตของแบคทีเรีย เมื่อขาด
หายไปแล้วแบคทีเรียจะเจริญเติบโตต่อไปไม่ได้

2) สารอาหารที่ไม่จ าเป็น สารอาหารประเภทนี้ไม่จ าเป็นเหมือนประเภทแรก และถ้าหากขาดไปจะ
ไม่เป็นผลเสียต่อการเจริญเติบโตของแบคทีเรีย

2.5.2 น้ า



3.  การเจริญเติบโตและการเพิ่มจ านวนของแบคทีเรีย
• การที่แบคทีเรียจะเจริญเติบโตและสืบพันธุ์ได้นั้น จะต้องสร้างสารประกอบที่

จ าเป็นขึ้นมาเพื่อไปน าเปลี่ยนส่วนประกอบของโครงสร้าง หรือเพิ่มปริมาณของ
ส่วนประกอบของเซลล์ตลอดจนเก็บส ารองไว้เป็นต้นก าเนิดของพลังงานในรูป
สารประกอบต่าง ๆ ในขณะที่มีการสร้างสารประกอบดังกล่าว เซลล์แบคทีเรีย
จะต้องน าสารอาหารต่าง ๆ เข้าสู่เซลล์ตลอดเวลา โดยพยายามควบคุม
กระบวนการให้มีพลังงานใช้อยู่เรื่อย ๆ 

• ดังนั้น ในภาวะที่ไม่มีสารอาหารที่เป็นต้นก าเนิดของพลังงานในสิ่งแวดล้อม 
แบคทีเรียนั้น ๆ อาจจะหันมาใช้สารประกอบที่สะสมส ารองไว้เป็นต้นก าเนิดของ
พลังงานแทน หรืออาจจะหยุดกระบวนการสร้างต่าง ๆ ที่ให้ผลผลิตที่ไม่ต้องการ 
ในขณะเดียวกันเซลล์จะหยุดสร้างเอนไซม์ต่าง ๆ ที่ใช้ย่อยสลายจนกว่าจะมี
สารอาหารในสิ่งแวดล้อมมากระตุ้นอีกครั้ง



4. การแบ่งชนิดของแบคทีเรีย
แบคทีเรียสามารถแบ่งได้หลายชนิด ขึ้นกับหลักการในการแบ่ง ดังนี้

1) การแบ่งประเภทแบคทีเรียตามการติดสีย้อมแกรม
• ถ้าติดสีน้ าเงินเรียกว่า แบคทีเรียชนิดแกรมบวก (gram positive bacteria) มักท าให้เกิดโรคแบบติด

เชื้อเป็นหนองที่ผิวหนัง ทางเดินหายใจส่วนต้น (จมูกและล าคอ) และปอดบวม
• ถ้าติดสีแดงเรียกว่า แบคทีเรียชนิดแกรมลบ (gram negative bacteria) มักท าให้เกิดโรคที่ระบบ

ทางเดินอาหาร ระบบทางเดินปัสสาวะ และถุงน้ าดี
2) การแบ่งประเภทแบคทีเรียตามรูปร่างของแบคทีเรีย 
3) การแบ่งประเภทแบคทีเรียตามการใช้ออกซิเจนของแบคทีเรีย 
• แบคทีเรียที่ต้องใช้ออกซิเจนในการด ารงชีวิตเรียกว่า แอโรบิกแบคทีเรีย (aerobic bacteria) มักท าให้

เกิดโรคในอวัยวะที่มีออกซิเจนพอเพียง เช่น ผิว หนัง ช่องปาก ปอด ทางเดินหายใจ กระเพาะปัสสาวะ 
เป็นต้น อาการมักไม่รุนแรง และรักษาหายได้ด้วยยาปฏิชีวนะที่ใช้อยู่ทั่วไป เช่น เพนิซิลลิน ซัลฟา อะมิ
โนไกลโคไซด์

• ส่วนแบคทเีรียที่ไม่ต้องใช้ออกซิเจนในการด ารงชีวิตเรียกว่า แอนแอโรบิกแบคทเีรีย (anaerobic 
bacteria) มักท าให้เกิดโรคในบรเิวณที่มีออกซิเจนน้อย เช่น เชื้อบาดทะยัก (โรคบาดทะยัก)



4) การแบ่งประเภทแบคทีเรียตามความต้องการสารอาหาร
4.4.1 โฟโตลิโธโทรฟ (Photolithotroph)
• โฟโต (photo) หมายถึงแสง ดังนั้น แบคทีเรียประเภทนี้จึงเป็นแบคทีเรียทีไ่ด้พลังงานจากแสงสว่างโดยอาศัยคลอโรฟิลล์

พิเศษ และก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์เป็นแหล่งคาร์บอน ใช้สารอนินทรีย์เป็นตัวให้อิเล็กตรอน
4.4.2 โฟโตออร์แกโนโทรฟ (Photoorganotroph) 
• เป็นแบคทีเรียทีไ่ด้พลังงานจากแสง ได้แหล่งคาร์บอนจากสารอินทรีย์ และใช้สารอินทรีย์เป็นแหล่งให้อิเล็กตรอน เช่น

แอลกอฮอล์ กรดไขมัน เป็นต้น ได้แก่ เพอเพิลนอนซัลเฟอร์แบคทีเรีย (purple non-sulfur bacteria)
4.4.3 เคโมลิโธโทรฟ (Chemolithotroph) 
• เคโม (chemo) มาจากค าว่า เคมิคัล (chemical) หรือสารเคมี
• แบคทีเรียประเภทนี้จึงเป็นแบคทีเรียทีไ่ด้พลังงานจากการออกซิเดชันของสารเคมี แหล่งของคาร์บอนและอิเล็กตรอนได้

จากสารอนินทรีย์
4.4.4 เคโมออร์แกโนโทรฟ (Chemoorganotroph) 
• เป็นแบคทีเรียที่ได้พลังงานจากการออกซิเดชันของสารเคมี แหล่งของคาร์บอนและอิเล็กตรอนได้จากสารอินทรีย์ ได้แก่

แบคทีเรียส่วนใหญ่ทั่วไป
พวกโฟโตลิโธโทรฟและเคโมลิโธโทรฟอาจจัดรวมเป็นพวกออโตโทรฟ เพราะเป็นพวกที่สังเคราะห์อาหารได้เอง จากแหล่ง
คาร์บอนอนินทรีย์ ส่วนพวกโฟโตออร์แกโนโทรฟ และเคโมออร์แกโนโทรฟ อาจจัดรวมเป็นพวกเฮเทอโรโทรฟ เพราะไม่
สามารถสังเคราะห์อาหารเองได้ ต้องอาศัยสารอินทรีย์จากส่ิงมีชีวิต ส่วนพลังงานอาจได้จากแสงสวา่งหรือปฏิกิริยาเคมี



5) การแบ่งประเภทแบคทีเรียตามการเจริญเติบโตของอุณหภูมิในสภาวะแวดล้อม 
• อุณหภูมิมีความส าคัญต่อการเจริญเติบโตของแบคทีเรีย ท าให้จ าแนกแบคทเีรียเป็น 3 กลุ่มใหญ่ ๆ
4.5.1 พวกไซโครไฟล์ (Psychrophile)
• เป็นแบคทีเรียพวกที่เจริญเติบโตเพิ่มจ านวนได้ดีที่อุณหภูมิที่ระหว่าง -5 ถึง 20 องศาเซลเซียส เช่น 

แบคทีเรียกลุ่มซูโดโมแนส (Pseudomonas) ที่พบอยู่บริเวณเขตหนาว
4.5.2 พวกมีโซไฟล์ (Mesophile)
• เป็นแบคทีเรียพวกที่เจริญเติบโตเพิ่มจ านวนได้ดีที่อุณหภูมิระหว่าง 20 ถึง 50 องศาเซลเซียส แต่

แบคทีเรียที่ปรับตัวให้เจริญเติบโตเพิม่จ านวนในร่างกายมนุษย์และท าให้เกดิโรคได้นั้นชอบเจริญเติบโต
เพิ่มจ านวนตามอุณหภูมิทีใ่กล้เคียงกับอุณหภูมิร่างกายคือ 36 ถึง 40 องศาเซลเซียส

4.5.3 พวกเทอร์โมไฟล์ (Thermophile)
• เป็นแบคทีเรียพวกที่สามารถเจริญเติบโตเพิ่มจ านวนได้ในที่มีอุณหภูมิสูงระหว่าง 40 ถึง 90 องศา

เซลเซียส และมีอุณหภูมิที่เหมาะสมอยู่ระหว่าง 50 ถึง 60 องศาเซลเซียส 
• แบคทีเรียพวกนี้สามารถเจริญเติบโตเพิ่มจ านวนได้ในที่มีอุณหภูมิสูงเพราะว่าโครงสร้างของเอนไซม์ 



การติดเชื้อและการเกิดโรค
1) การเกิดโรคแบบเฉียบพลัน (Acute Clinical Disease)
• ซึ่งเปน็อาการที่โฮสต์ได้รับการติดเชื้อแล้วแสดงอาการทางคลินิกให้เห็นได้ภายในระยะเวลาสั้น ๆ หรือในเวลาที่จ ากัด 
• ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับชนิดของแบคทีเรียและตัวของโฮสต์เอง
2) การเกิดโรคแบบเรื้อรัง (Chronic Clinical Disease)
• อาจเข้าไปมีผลต่อระบบประสาทได้

1. ทางที่แบคทีเรียเข้าสู่ร่างกาย
• ทางการหายใจ โดยหายใจเอาเชื้อแบคทีเรียในอากาศเข้าไปในทางเดินหายใจและปอด เช่น การติดเชื้อวัณโรค
• ทางการกินอาหารและดื่มน้ า ที่มีเชื้อแบคทีเรียปนเปื้อน เช่น โรคอาหารเป็นพิษ (food toxicity) โรคบิด (amoebiasis) โรคท้องร่วง (diarrheae) 

โรคไทฟอยด์ (typhoid) และอหิวาตกโรค (cholera) เป็นต้น 
• ทางการสัมผัสผิวหนัง ของคนที่เป็นโรค เช่น โรคเรื้อน (leprosy)
• ทางการมีเพศสัมพันธ์ ที่ไม่มีการป้องกัน เช่น โรคหนองใน (gonorrheae) โรคแผลริมอ่อน
• ทางการเป็นแผล ที่สัมผัสกับดิน หากโดนมีดบาดโดยมีดสกปรก แบคทีเรียในสิ่งแวดล้อมจึงเข้า
• ทางบาดแผลที่ผิวหนังเกิดการอักเสบเป็นหนองตามมา
• ทางฟันผุ 
• จากการท าแท้งที่ไม่สะอาด
• จากการสักผิวหนัง แกะสิว เจาะหู แคะหู ตัดเล็บ
• จากการใช้เข็มฉีดยาสกปรก
• จากเชื้อเข้าทางผิวหนังโดยตรง



2.  ปัจจัยที่มีผลต่อการเกิดโรค
การเกิดโรคหรือการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นในร่างกายโฮสตอ์าจมีสาเหตุมาจากปัจจัยหลายอย่างประกอบกัน ดังนี้ 
2.1 การเปลี่ยนแปลงคุณสมบัติของแบคทีเรีย
• แบคทีเรียชนิดที่ก่อให้เกิดการติดเชื้อนั้น อาจจะเปลี่ยนแปลงคุณสมบัติไป เช่น ถูกลดความรุนแรงในการก่อโรคลงไป 

อาการและความรุนแรงของโรคทางคลินิกย่อมลดลงตามไปด้วย
2.2 อัตราการแพร่กระจายของแบคทีเรีย 
• การแพร่กระจายของเชื้อแบคทีเรียจากต าแหน่งแรกที่ก่อให้เกิดการติดเชื้อไปสู่เซลล์หรืออวัยวะส่วนอื่นนั้น ถ้าเกิดขึ้นได้ดี

และรวดเร็ว ผลต่าง ๆ ที่จะเกิดขึ้นต่อโฮสต์ย่อมมีมากขึ้น 
2.3 การตอบโต้ของร่างกายต่อสิ่งแปลกปลอม
• คุณสมบัติเฉพาะตัวของโฮสตม์ีความส าคัญ ถ้าเซลล์ของโฮสต์สนับสนุนการเจริญเติบโตและเพิ่มจ านวนของแบคทีเรียได้ดี 

โอกาสที่แบคทีเรียจะก่อให้เกิดโรคย่อมมีมากขึ้น 
• นอกจากนี้ปฏิกิริยาตอบโต้ของโฮสตต์่อการติดเชื้อนั้น ๆ ทั้งแบบจ าเพาะและไม่จ าเพาะสามารถน าไปสู่การอักเสบหรือมี

อาการทางคลินิกแสดงออกมาให้เห็นได้



3. คุณสมบัติของแบคทีเรียที่สง่เสริมให้เกิดการติดเชื้อ
• การที่แบคทเีรียชนิดใดจะท าให้เกิดการติดเชื้อในโฮสตไ์ด้นั้นขึ้นอยู่กับความสมัพันธ์ของปัจจัยหลายอย่างกับ

โฮสต์
• ปัจจัยที่ส าคัญอย่างหนึ่งที่เก่ียวข้องกับการก่อให้เกิดการติดเชื้อคือ คุณสมบัติเฉพาะตัวของแบคทีเรียแต่ละ

ชนิดนั่นเอง คุณสมบัติของแบคทีเรียที่จะสง่เสริมให้เกิดการติดเชื้อและการเกิดโรคได้ดีมีดังนี้
3.1 ความทนทานต่อสภาวะแวดล้อมภายนอกร่างกายของโฮสต์

3.1.1 ความสามารถในการสร้างสปอร์
• แบคทีเรียบางชนิดเมื่อเผชิญกบัสภาวะแวดล้อมที่ไม่เหมาะสมจะสร้างสปอร์ซึ่งมีคุณสมบัติทนทานต่อความ

แห้งแล้งและความร้อนสูง ๆ ได้ดีมาก 
3.1.2 ลักษณะโครงสร้างพิเศษนอกเหนือจากการสร้างสปอร์ 

• โครงสร้างพิเศษดังกลา่วช่วยให้แบคทีเรียบางชนิดทนทานต่ออุณหภูมิและความแห้งแล้งได้ดี เช่น การมีผนัง
เซลล์ที่ประกอบด้วยสารเชิงซ้อนต่าง ๆ ประเภทคาร์โบไฮเดรต โปรตีน ลิพิดในปริมาณที่สูงมาก ท าให้ผนัง
เซลล์มีลักษณะเชิงซ้อนซึ่งช่วยให้ทนทานต่ออุณหภูมิสูงและความแห้งแล้งได้ดี



3.2 ความทนทานต่อสภาวะแวดล้อมภายในร่างกายของโฮสต์
• สภาวะแวดล้อมภายในร่างกายของโฮสตบ์างอย่างสามารถท าให้เกดิอันตรายต่อแบคทีเรียได้หลายชนิด 

แบคทีเรียชนิดทีจ่ะก่อให้เกิดการติดเชื้อได้นั้นจ าเป็นต้องมีคุณสมบัติที่สามารถทนทานต่อสภาวะแวดล้อม
ภายในร่างกายของโฮสต์ให้ได้ สภาวะแวดล้อมดังกล่าว มีดังนี้

3.2.1 ความเป็นกรด-ด่าง (pH)
3.2.2 สารประกอบไลโซไซม์ (Lysozyme) แบคทีเรียสว่นมากจะถูกท าลายด้วยสารประกอบไลโซไซม์

โดยที่ไลโซไซม์จะไปย่อยสลายผนังเซลล์ของแบคทเีรียและท าให้เซลล์ของแบคทีเรียแตกสลายไปในที่สดุ ร่างกาย
คนจะหลั่งสารประกอบไลโซไซมน์ี้ออกมาปะปนอยู่กับน้ ามูก น้ าลาย น้ าตา และในน้ าปัสสาวะ

3.2.3 สารประกอบสเปอร์มีน (Spermine) สารประกอบนี้มีฤทธิ์ยับยั้งการเจริญเติบโตเพิ่มจ านวน
ของแบคทีเรียบางกลุม่ได้ โดยเฉพาะแบคทีเรียพวกที่ย้อมติดสีแกรมบวก สารประกอบสเปอรม์ีนนี้ถูกขับออกมา
จากต่อมลูกหมากของผู้ชายที่โตเต็มที่โดยจะอยู่ตามท่ออวัยวะสืบพันธุ์ 

3.2.4 สารสังกะสทีี่พบอยู่ในน้ าอสจุิของคน (Zinc Semen) สารสังกะสีมีฤทธิ์ฆ่าแบคทเีรียบางชนิด
ได้ ดังนั้น แบคทีเรียที่จะก่อให้เกดิการติดเชื้อในระบบสืบพันธ์ุของผู้ชายโดยเฉพาะตรงบริเวณที่มีน้ าอสุจิปนอยู่ 
จ าเป็นต้องมีคุณสมบัติทนทานต่อฤทธิ์ของสารสังกะสีได้ด้วย



3.3 ความสามารถในการเกาะติดเซลล์โฮสต์
3.3.1 การเกาะแบบจ าเพาะเจาะจง

• แบคทีเรียจ าเป็นต้องเกาะติดกับตัวรับ (receptor) ที่มีอยู่ตามผิวของเซลล์แบบจ าเพาะ ถ้าหากเซลล์
ของโฮสต์ที่สัมผัสกับแบคทีเรียนั้นไม่มีตัวรับ แบคทีเรียนั้นจะไม่สามารถเกาะติดเซลล์ดังกล่าวได้ การ
เกาะแบบจ าเพาะนี้เป็นคุณสมบัติที่พบในแบคทีเรียบางกลุ่ม 

3.3.2 การเกาะแบบไม่จ าเพาะเจาะจง
• การเกาะแบบนี้เป็นการเกาะทั่วไปแล้วแต่โอกาสจะอ านวยและเกิดขึ้นได้ทั่วไปโดยไม่จ ากัดสถานที่ ทั้งนี้

ขึ้นอยู่กับโอกาสที่แบคทีเรียสัมผัสกับเซลล์ของโฮสต์



3.4 ความสามารถในการเอาชนะสิ่งที่กีดขวางการติดเชื้อในโฮสต์
3.4.1 ปัจจัยที่ขัดขวางการติดเชื้อแบบไม่จ าเพาะเจาะจง

1) ปัจจัยที่ขัดขวางการติดเชื้อที่พบบริเวณผิวหนัง ที่พื้นผิวนอกของผิวหนังจะมีเหงื่อซึม มีกรดแลคติกที่มีฤทธิ์
ต่อต้านแบคทีเรีย และในของเหลวที่ขับออกมาจากต่อมใต้ผิวหนังจะมีกรดไขมันที่ไม่อิ่มตัวซึ่งสามารถด้านการเจริญเติบโตของ
แบคทีเรียได้และสามารถยับยั้งการเจริญของเชื้อแบคทีเรียชนิดสตาฟิโลคอคคัส ออเรียส (Staphylococcus aureus) และ
สเตรปโตคอกคัส ไพโอจีเนส (Streptococcus pyogenes) ได้ดี

2) ปัจจัยที่ขัดขวางการติดเชื้อที่พบในเยื่อบุผิวหรือในเนื้อเยื่อเกี่ยวพัน ถัดจากพื้นที่ผิวนอกของผิวหนังและเยื่อ
บุผิว จะมีปัจจัยที่ขัดขวางการติดเชื้อในเยื่อบุผิวและในเนื้อเย่ือเกี่ยวพันอีก ปัจจัยดังกล่าวนี้มีทั้งชนิดที่เป็นเซลล์และชนิดท่ีเป็น
ของเหลว
3.4.2 ปัจจัยที่ขัดขวางการเจริญเติบโตแบบจ าเพาะเจาะจง
• เป็นภูมิคุ้มกันที่ร่างกายสร้างขึ้นมาเพื่อช่วยขัดขวางหรือก าจัดแบคทีเรียเฉพาะชนิดที่ร่างกายเคยสัมผัสหรือถูกบุกรุกมา

ก่อนแล้ว ภูมิคุ้มกันที่ร่างกายสร้างขึ้นมานี้อาจจะอยู่ในรูปแอนติบอดี ซึ่งไหลวนเวียนอยู่ในกระแสเลือดกับภูมิคุ้มกันชนิด
ผ่านเซลล์ (cell mediated immunity; CMI) ที่มีบทบาทขัดขวางและท าลายแบคทีเรียที่บุกรุกเข้าไปอยู่ตามเนื้อเยื่อต่าง 
ๆ ส่วนแอนติบอดีนั้นมีบทบาทขัดขวางและท าลายแบคทีเรียที่เข้าสู่กระแสเลือดได้



4. การดื้อยาของแบคทีเรีย
• เมื่อยาปฏิชีวนะถูกน าไปใช้รักษาโรคได้ระยะเวลาหนึ่ง ยาปฏิชีวนะที่เคยมีประสิทธิภาพอาจไม่สามารถฆ่าแบคทีเรียและรักษา

โรคได้อีกต่อไป เนื่องจากแบคทีเรียสามารถปรับตัวเองให้ทนต่อยาปฏิชีวนะได้ ซึ่งการที่ยาปฏิชีวนะไม่สามารถฆ่าหรือยับยั้ง
แบคทีเรียได้นั้น เรียกว่า การดื้อยาปฏิชีวนะ (antibiotic resistance)

• เมื่อได้รับยาปฏิชีวนะ เซลล์แบคทีเรียจะมีกลไกหลัก 3 แบบ
1) แบคทีเรียใช้พลังงานล าเลียงยาปฏิชีวนะที่เข้ามาในเซลล์ให้ออกไปนอกเซลล์
• โดยอาศัยโปรตีนที่แทรกอยู่ในเยื่อหุ้มเซลล์ที่เรียกว่า การปั๊มออกนอกเซลล์ (efflux pump) เป็นการลดความเข้มข้นของยา

ปฏิชีวนะภายในเซลล์ ท าให้ยาไม่สามารถเข้าไปถึงเป้าหมาย (target) ได้ เช่น E. coli ที่ดื้อต่อยาเตตระไซคลิน (tetracycline)
2) แบคทีเรียสร้างเอนไซม์ที่สามารถเปลี่ยนแปลงยาปฏิชีวนะ หรือย่อยยาปฏิชีวนะ
• ท าให้ยาปฏิชีวนะไม่สามารถออกฤทธิ์ได้ เช่น Staphylococcus aureus (S. aureus) ที่ดื้อต่อยาเพนิซิลลิน จะเปลี่ยนยาเพ

นิซิลลินให้เป็นกรดเพนิซิลโลอิก (penicilloic acid) ที่ไม่มีฤทธิ์ในการท าลายหรือยับยั้งการเจริญเติบโตของแบคทีเรีย
3) แบคทีเรียมีกลไกป้องกันไม่ให้ยาปฏิชีวนะเข้าไปในเซลลห์รือเข้าไปได้น้อยลง
• เช่น S. aureus สายพันธุ์ที่ดื้อต่อยาแวนโคมัยซิน จะมีผนังเซลล์ที่หนา ท าให้ยาไม่สามารถผ่านเข้าไปในเซลล์ได้

แบคทีเรียที่เป็นปัญหาดื้อยาที่ส าคัญคือ เอนเทอโรคอกคัส ฟีคัลลิส (Enterococcus faecium) สเตรปโตคอกคัส ออเรียส
(Staphylococcus aureus) เคลบ็เซียลลา นิวโมเนีย (Klebsiella pneumoniae) อซีเนโตแบคเตอร์ บอมมานไิอ 
(Acinetobacter baumannii) ซูโดโมแนส แอรูจิโนซา (Pseudomonas aeruginosa) และเอนเทอโรแบคเตอร์ (Enterobacter
spp.)  หรือที่เรียกแบคทีเรียกลุ่มนี้ว่า “ESKAPE” 



5. ความรุนแรงของโรค

5.1 คุณสมบัติของแบคทีเรีย
5.1.1 คุณสมบัติในการเจริญเติบโตภายในเซลล์โฮสต์
5.1.2 คุณสมบัติในการสร้างสารที่เป็นพิษ

5.2 คุณสมบัติของโฮสต์ ที่เกี่ยวข้องกับความรุนแรงของโรคนั้นขึ้นอยู่กับคุณสมบัติที่เหมาะสมและส่งเสริมให้
แบคทีเรียเจริญเติบโตได้ดีหรือไม่ ซึ่งคุณสมบัติดังกล่าวมีดังนี้
5.2.1 เนื้อเยื่อหรือเซลลท์ี่เหมาะสม หรือเป็นเป้าหมายของแบคทีเรียชนิดที่ท าให้เกิดโรค แบคทีเรียต่างชนิด
กันจะชอบและเข้าไปอาศัยเจริญเติบโตเพิ่มจ านวนได้ในเซลลห์รืออวัยวะเป้าหมายที่มีสภาวะแวดล้อมต่างกัน 
5.2.2 คุณสมบัติเกี่ยวกับการต้านทานโรคของโฮสต์

5.3 สภาวะแวดล้อมภายในร่างกายของโฮสต์



6. การติดเชื้อแบคทีเรียที่ระบบต่าง ๆ ในร่างกาย
6.1 การติดเชื้อที่ผิวหนัง
• แบคทีเรียที่ท าให้เกิดโรคคือ แบคทีเรียแกรมบวกรูปร่างกลม (gram positive cocci) Staphylococcus aureus  

Streptococcus pyogenes
6.2 การติดเชื้อที่ระบบทางเดินหายใจ
• เช่น สเตรปโตคอคคัสนิวโมเนียอี (Streptococcus pneumoniae) เชื้อมัยโคแบคทีเรียม ทูเบอร์คูโลซิส

(Mycobacterium tuberculosis) ที่ก่อโรควัณโรค
6.3 การติดเชื้อที่ทางเดินอาหาร
• โรคกระเพาะอาหารอักเสบที่เกิดจากเชื้อเฮลิโคแบคเตอร์ ไพโลไร (Helicobacter pylori) 
6.4 การติดเชื้อที่ระบบสืบพันธุ์
• โรคหนองในแท้ ซึ่งสาเหตุมาจากเชื้อไนซีเรีย โกโนเรีย (Neisseria gonorrhoeae) โรคซิฟิลิสที่เกิดจากทรีโพนีมา พาล

ลิดัม (Treponema pallidum) โดยโรคดังกล่าวติดต่อกันได้ทางการมีเพศสัมพันธ์
6.5 การติดเชื้อในระบบประสาท
• โรคที่พบบ่อยโดยเฉพาะในเด็ก เช่น โรคเยื่อหุ้มสมองอัก เสบ (meningitis) ซึ่งเกิดได้จากเชื้อแบคทีเรียหลายชนิด เช่น ไน

ซีเรีย เมนิงไจทิดิส (Neisseria meningitidis) 
6.6 การติดเชื้อในกระแสเลือด



การวินิจฉัยโรคทีเ่กิดจากการติดเชื้อแบคทีเรีย
1. การซักประวัติอาการของการเจ็บป่วย เป็นการสอบถามอาการของโรค (symptom)
2. การตรวจร่างกาย
• โดยการตรวจเลือด โดยเฉพาะการตรวจซีบีซี (CBC) เพื่อดูจ านวนของเม็ดเลือดขาวในเลือด
• ถ้ามีการติดเชื้อแบคทีเรียจะท าให้จ านวนเม็ดเลอืดขาวโดยเฉพาะเม็ดเลือดขาวชนิดนิวโทรฟิล
3. การเพาะเชื้อแบคทีเรีย
• โดยส่งสิ่งส่งตรวจไปเพาะเชื้อที่ห้องปฏิบัติการจุลชีววิทยา เช่น หนอง เสมหะ เลือด และ/หรือเนื้อเยื่อที่

ตัดออกมาจากผู้ป่วยตรงที่มีการติดเชื้อ
4. การตรวจทางเอกซเรย์ อัลตราซาวด์ เอกซเรย์คอมพิวเตอร์ หรือคลื่นแม่เหล็กไฟฟ้า
• เป็นวิธีที่ท าให้เห็นภาพของเนื้อเยื่อและ/หรืออวัยวะภายในที่มีการติดเชื้อได้ เช่น โรคปอดบวมจากการ

ติดเชื้อแบคทีเรีย (Pneumonia) จะพบเงาสีขาวเป็นจุด ๆ ในเนื้อปอดเมื่อดูจากฟิล์มเอกซเรย์
5. การตรวจพิเศษเฉพาะโรคบางชนิด เช่น การตรวจทูเบอร์คูลินเพื่อวินิจฉัยวัณโรค เป็นต้น



ราและยีสต์







เชื้อราสองรูป 
(Dimorphic Fungi) 

ถ้ำอยู่ในดนิ---เป็นเส้นใย 
แพรพ์ันธุด์้วยสปอร์

ถ้ำอยู่ในร่ำงกำยคน--ยสีต์
แพร่พันธุโ์ดยกำรแตกหน่อ 



2. คุณสมบัติของเชื้อรา
เชื้อราเป็นจุลินทรีย์ที่มีลักษณะเป็นเซลล์พวกยูคาริโอต มีคุณสมบัติทางกายภาพและทางชีวภาพ ดังนี้ 
2.1 คุณสมบัติทางกายภาพ

2.1.1 รูปร่างลักษณะ เชื้อราจะอยู่รวมกันเป็นกลุม่ ปกติมักจะเจริญเติบโตเป็นเซลล์ทีต่่อกันเป็นไฮฟี
มีบางชนิดเจริญเติบโตเป็นเซลลเ์ดี่ยว ๆ โดยอาจมีลักษณะเป็นเซลล์รูปร่างกลม หรือเซลล์ที่มีการแตกหน่อที่
เรียกว่า ยีสต์ (yeast) 

2.1.2 ผนังเซลล์ เชื้อรามีผนังเซลล์ทีแ่ข็งแรง มีหลายชั้น ประกอบด้วยส่วนที่เป็นเสน้ใย ในส่วนที่
เป็นเส้นใยจะประกอบด้วยสารพวกไคทิน (chitin) และเซลลโูลส (cellulose)

2.1.3 เยื่อหุ้มเซลล์ เชื้อรามีเยื่อหุ้มเซลล์เป็นไลโปโปรตีน (lipoprotein) มีลักษณะโครงสร้างแบบ
เดียวกับของพวกยูคาริโอตทั้งหลาย ประกอบด้วยโมเลกุลของฟอสโฟลพิิดที่เรียงตัวอยู่ตรงกลางภายในชั้นของ
โปรตีน

• เชื้อรามีการเจริญเติบโตเพิ่มจ านวนได้ทั้งโดยวิธีอาศัยเพศและไม่อาศัยเพศ และมีการสร้างสปอร์ที่มี
ขนาดและรูปร่างแตกต่างกันไป



การสืบพันธุเ์พิ่มจ านวนของเชื้อรานั้นมีได้ 3 แบบคือ การเพิ่มจ านวนแบบไม่อาศัยเพศ แบบอาศัยเพศ และ
แบบพาราเซก็ชวล (parasexual) 
1 การสืบพันธุ์แบบไม่อาศยัเพศ เป็นการสืบพันธุ์ทีม่ีความส าคัญมาก เพราะช่วยในการแพร่พนัธุ์ได้ดีที่สุด 
สปอร์ที่ได้ส่วนใหญ่จะเบาและปลิวไปตามกระแสลมได้ดี

1.1 การแตกหน่อหรือการแบ่งเซลล์จากหนึ่งเป็นสอง แล้วเซลล์บางเซลล์อาจมีการเปลีย่นแปลง
โครงสร้าง เช่น สร้างผนังให้หนาขึ้นกลายเป็นสปอร์ต่อไป เป็นต้น

1.2 การแตกตัวของเซลล์ในสายไฮฟี โดยที่เซลล์ในสายจะแบ่งตัวออกเป็นหลาย ๆ เซลล์ เมื่อมี
การแตกหรือหักของสายไฮฟี ส่วนที่หลุดไปท าหน้าที่เป็นสปอร์ เรียกว่า อาร์โทรสปอร์ (arthrospore) ซึ่ง
สามารถเจริญเป็นสายไฮฟใีหม่ได้ บางครั้งมีการสร้างผนังหุ้มเซลล์รอบนอกกอ่นที่จะหลุดออกไปจากสายไฮฟี
ที่เรียกว่า คลาไมโดสปอร์ (chlamydospore)

1.3 มีการสร้างเซลล์ลักษณะพิเศษขึ้นตรงปลายของสาย จากนั้นจะค่อย ๆ แบ่งเซลล์ได้เซลล์
จ านวนมาก แล้วแต่ละเซลล์จะกลายเป็นสปอร์โดยเปลีย่นรูปร่างไปเป็นรูปทรงกลม หรือรูปอื่น บางชนิดไม่มี
ผนังห่อหุ้มเรียกว่า โคนิเดีย (conidia) แต่บางชนิดจะมีผนังห่อหุ้มเป็นอับสปอร์ เรียกว่า สปอร์แรงเจียม 
(sporangium) ซึ่งอาจมีลักษณะแตกต่างกันไปแล้วแต่ชนิดของเชื้อรา



2. การสืบพันธุ์แบบอาศัยเพศ
• เกิดขึ้นเมื่อมีการรวมตัวของนิวเคลียส 2 อัน เข้าด้วยกัน มีการแลกเปลีย่นยีนและแบ่งเซลล์แบบไมโอซิส

โดยขั้นแรกเซลลส์ืบพนัธุ์ (gamete) เพศผู้จะมาจับกับเซลลส์ืบพนัธุ์เพศเมียเกิดการรวมตัวของไซโทพลาซึม
ที่เรียกว่า พลาสโมแกมมี (plasmogamy) ได้เซลล์ที่มีนิวเคลียส 2 อัน ขั้นต่อไปจะมีการรวมตัวของ
นิวเคลียสทีเ่รียกว่า แครีโอแกมมี (karyogamy) ได้เซลล์ที่มีโครโมโซม 2 ชุด (diploid) จากนั้นจะมีการ
แบ่งเซลล์แบบไมโอซิส ซึ่งจะได้เซลล์ลูก 4 เซลล์ที่มีโครโมโซม 1 ชุด (haploid)

3. การสืบพันธุ์แบบพาราเซ็กชวล
• การสืบพันธุ์ของเชื้อราบางชนิดยังไม่มีความชัดเจนพอที่จะจัดเข้าไปอยู่ในการสืบพันธุ์ทั้งสองวิธีดังกล่าว 
• ระยะแรกมีการจับคู่กนัระหว่างเซลลส์ืบพนัธุ์เพศผู้และเพศเมียแลว้เกิดการรวมตัวของไซโทพลาซึม 

(เหมือนกับการสืบพันธุ์แบบอาศัยเพศ) ท าให้ได้เซลล์ที่มีสองนิวเคลยีส แต่ในระยะต่อมาแทนที่จะมีการ
แบ่งตัวแบบไมโอซิส เซลล์กลบัมีการแบ่งตัวแบบไมโทซิส (คล้ายกับการขยายพันธ์ุแบบไม่อาศัยเพศ) 
โอกาสรวมตัวของนิวเคลียสจึงมีน้อยมาก ท าให้โอกาสการแลกเปลี่ยนยีนน้อยตามไปด้วย



การติดเชื้อและการเกิดโรค
1. ทางเข้าสู่ร่างกาย
1.1 จากการสัมผัสกับเชื้อราโดยตรง
1.2 จากการมีเพศสัมพนัธ์ เช่น เชื้อราในช่องคลอด และที่อวัยวะเพศชาย
1.3 จากการหายใจเอาเชื้อราเข้าไป เช่น การติดเชื้อราในระบบทางเดินหายใจ ในไซนัส และในปอด
1.4 จากการติดเชื้อราทางกระแสโลหิต (ภาวะพิษเหตุติดเชื้อ) ซึ่งจะส่งผลให้เกดิการติดเชื้อราได้กับทุกอวัยวะ
ในร่างกาย รวมทั้ง สมอง หัวใจ และไต
1.5 จากการกินสารพิษ สารพิษจากเชื้อรา (mycotoxin) มีพิษท าให้เซลล์เกิดการเปลีย่นแปลงเป็นเซลล์มะเร็ง
ได้ เช่น การเกิดโรคมะเร็งตับจากเชื้อราที่ขึ้นในอาหาร (โดยเฉพาะในธัญพืชทีเ่ปียกชื้น) โดยมักเป็นเชื้อราใน
กลุ่ม Aspergillus เป็นต้น



ปัจจัยที่เอื้ออ านวยต่อการติดเชื้อรา
1. ความชื้นและความเป็นกรด-ด่าง
• เชื้อราส่วนมากต้องการความชื้นสูงในการเจริญเติบโต บริเวณต่าง ๆ ของร่างกาย

หลายแห่งมีความชื้นสูงและเหมาะสมต่อการเจริญเติบโตของเชื้อรา เช่น บริเวณ
หนังศีรษะ ใบหน้า บริเวณหู ฝ่ามือ ซอกนิ้วเท้า ใต้รักแร้ ขาหนีบ 

• pH ประมาณ 4-6 ซึ่งเหมาะสมต่อการเจริญเติบโตของเชื้อราและยีสต์
2. อุณหภูมิ
• อุณหภูมิของร่างกายโฮสต์นั้นเป็นอุณหภูมิที่เหมาะสมต่อการเจริญเติบโต เชื้อรา

ส่วนมากชอบเจริญเติบโตในอุณหภูมิระหว่าง 20-30 องศาเซลเซียส ฉะนั้นจึง
สามารถเจริญเติบโตได้ดีในร่างกายของคนและสัตว์เลือดอุ่น



คลามีเดีย



คลามีเดีย  
• เป็นจุลินทรีย์ก่อโรคขนาดเล็กที่จัดอยู่ในอีกพวกหนึ่ง เพราะโครงสร้างยังไม่ครบถ้วนเป็นเซลล์ ด ารงชีพอยู่

ภายในเซลล์ของสิ่งมีชีวิตเหมือนไวรัส หรือเป็นแบคทีเรียทีต่้องอยู่ในเซลล ์
• มีขนาด 0.3-1 ไมโครเมตร รูปร่างกลม ไม่มีพิไล ไม่มีแฟลเจลลา 
• คลามีเดียถูกจัดให้เป็นแบคทีเรียที่มลีักษณะพิเศษด้วยคุณสมบัติหลายประการ ดังนี้

• ย้อมติดสีแกรมลบ ผนังเซลล์มี 2 ชั้นคือ ภายใน และภายนอก แต่ไม่มีเปปติโดไกลแคน
• มีกรดนิวคลอิิก 2 ชนิด ทั้ง DNA และ RNA
• มีไรโบโซม (prokaryotic ribosome)
• สังเคราะห์โปรตีน กรดนิวคลอิิก และไขมันได้ด้วยตัวเอง แต่ไม่สามารถสร้าง ATP ได้ ต้องอาศัย

พลังงานจากเซลล์โฮสตต์้องเพิ่มจ านวนในเซลลโ์ฮสตท์ี่มีชีวิต 
• การเพาะแยกเชื้อคลามีเดียนี้จ าเป็นต้องเพาะเลีย้งในเนื้อเยื่อ (cell culture) ไม่สามารถเพาะเลี้ยงใน

อาหารเลี้ยงเชื้อแบคทีเรียทั่วไปได้
• ถูกท าลายได้ด้วยยาปฏิชีวนะ
• เพิ่มจ านวนแบบแบ่งเป็น 2 เซลล์ (binary fission) คลามีเดียเพิ่มจ านวนอยู่ในสว่นไซโทพลาซึมของ

เซลล์       



1) อีลีเมนทาลีบอดี (elementary body; EB) 
• พบได้ทั้งนอกเซลล์และในเซลล์ทีต่ิดเชื้อ 
• รูปร่างทึบแสง 
• ย้อมด้วยสีจีมซา (Giemsa) ติดสีแดงปนสีน้ าเงิน 
• เป็นระยะที่เชื้อสามารถก่อการติดเชื้อกับเซลล์

โฮสต์ได้เมื่ออยู่นอกเซลลค์ือ เป็นระยะติดเชื้อ 
(infective stage) ของเชื้อ

2) เรติคิวเลทบอดี (initial body, reticulate 
body; RB)
• มีขนาดโตกว่า EB 
• มชีีวิตอยู่ภายในเซลล์เท่านั้น 
• เป็นระยะที่มีการเจริญและแบ่งตัวเพิ่มจ านวน 
• ย้อมสีจีมซาติดสีน้ าเงิน 
• ไมม่ีความสามารถในการติดเชื้อ



2. การติดเชื้อและการก่อโรค
2.1 คลามีเดียนิวโมเนยีอี (C. pneumoniae)
• เป็นสาเหตุของโรคติดเชื้อระบบทางเดินหายใจ ได้แก่ หลอดลมอักเสบ (bronchitis) คอหอย

อักเสบ (pharyngitis) และปอดบวม (atypical pneumonia) ผู้ป่วยมักมีอาการคลา้ยไข้หวัด
ใหญ่ ไอเรื้อรัง ส่วนใหญ่อาการจะไม่รุนแรงมากนัก มักเริ่มด้วยอาการคออักเสบ ไอเรื้อรังและ
ตามด้วยหลอดลมอักเสบ หรือปอดบวม อาจท าให้เกิดน้ าท่วมปอดซึ่งพบได้ในรายท่ีมีอาการ
รุนแรง และอาจเสยีชีวิตได้

2.2 คลามีเดียแทรโคมาทสิ (C. trachomatis)
• เป็นเชื้อที่เป็นสาเหตุส าคัญของโรคริดสีดวงตาและโรคหนองในเทียม
2.3 คลามีเดียซิทตาซี (C. psittaci)
• เป็นสาเหตุของโรคติดเชื้อระบบทางเดินหายใจที่ติดจากสัตว์ประเภทนก ผู้ป่วยมักเริ่มด้วย

อาการไข้ ปวดศีรษะ อ่อนเพลีย ไอ ในกรณีอาการรุนแรงพบอาการปอดบวม 
2.4 คลามีเดียเพคโคลัม (C. pecorum) 
• เป็นสาเหตุของโรคติดเชื้อในสัตว์ เช่น วัว ควาย เป็นต้น ไม่มีความส าคญัในคน 



ริกเก็ตเซีย



ริกเกต็เซีย
• เป็นจุลินทรีย์ขนาดเล็กทีม่ีขนาดอยู่ระหว่างแบคทีเรียและไวรัสขนาดมากกว่า 200 นาโนเมตร (nm) 

หรือมลิลิไมครอน (mm) การด ารงชีวิตของริกเก็ตเซียต้องอาศัยเซลล์ทีม่ีชีวิตเท่านั้น 
• โดยมีขนาดกว้างประมาณ 0.3-0.6 ไมครอน และยาวประมาณ 0.8-2.0 ไมครอน 
• มีรูปร่างหลายแบบ (pleomorphic form) เช่นเดียวกับแบคทีเรีย แต่พบมากในรูปแท่ง รูปไข่ 

คอกคัส ดิพโพลคอกคัส (dipplococcoid) หรือบางครั้งจะพบในรูปเส้นใหญ่ (filamentous) ย้อม
ติดสีแกรมลบ เชื้อริกเก็ตเซียส่วนใหญ่เจริญเติบโตและอาศัยอยู่ในเซลลข์องสิ่งมีชีวิตเท่านั้น
(obligatory intracellular parasites) 

• โรคติดเชื้อริกเก็ตเซียเป็นโรคติดต่อจากสัตว์ (zoonosis)  ปกติเป็นโรคติดต่อระหว่างสัตว์กับสัตว์ 
โดยเฉพาะสัตว์เลี้ยงลูกด้วยนม เช่น สัตว์ฟันแทะ (rodents) สุนัข แมว เป็นต้น โดยมีแมลงน าโรคที่
ส าคัญคือ เหา (lice) เห็บ (ticks) หมัด (fleas) และไร (mites) และสัตว์เป็นแหล่งรังโรค
(reservoir) โดยไม่แสดงอาการ การติดต่อเกิดจากแมลงที่มีเชื้อกดั ส าหรับคนจะติดเชื้อโดยบังเอิญ
(accidental host) โดยถูกแมลงที่มีเชื้อกัด ในขณะเข้าไปในพื้นที่ที่มีแมลงน าโรคอาศัยอยู่ หรือเข้า
ไปในพื้นที่ที่มีการระบาด 



1. ลักษณะและคุณสมบัติของริกเก็ตเซีย
• มีลักษณะแบบแบคทีเรียแกรมลบ มีรูปร่างได้หลายแบบ อาจเป็นแท่งสัน้ค่อนกลม (coccobacilli) 

ไม่มีแฟลเจลลาและพิไล ขนาดประมาณ 0.3x0.6 ไมโครเมตร อาจเรียงตัวเป็นเซลล์เดี่ยว เป็นคู่ สาย
สั้นหรือยาว

• ผนังเซลล์ของริกเก็ตเซียคล้ายกับแบคทีเรียแกรมลบทั่วไป มีสารพวกเปปติโดไกลแคน 
(peptidoglycan) อยู่ระหว่างเยื่อบุผิวด้านนอก (outer membrane; OM) และเยื่อบุผิวด้านใน 
(inner membrane; IM)

• การเพิ่มจ านวนของริกเกตเซียเพิ่มจ านวนในโฮสตท์ี่มีชีวิตเท่านั้น เชื้อเพิ่มจ านวนในเซลล์เพาะเลีย้ง
ที่ก าเนิดจากสัตว์เลี้ยงลูกด้วยนม นกและแมลง และถุงไข่แดงของไข่ฟัก ริกเก็ตเซียติดเชื้อได้ในสัตว์
หลายชนิด ทั้งสัตว์เลี้ยงลูกด้วยนม แมลงและแมงกัดกนิเลอืด เช่น เหา หมัด ไร เห็บ 

• เชื้อถูกท าลายได้งา่ยโดยความร้อน ความแห้ง และสารเคมีที่ใชฆ้่าเชื้อแบคทีเรีย สามารถทนทาน
ต่อความแห้งแล้งได้ เชื้ออยู่รอดได้นานหลายเดือนในมูลสัตว์แห้ง ๆ การพาสเจอร์ไรซ์นมที่อุณหภูมิ 60 
องศา นาน 30 นาที อาจฆ่าเชื้อไม่หมด ทั้งนี้เพราะเชื้อนี้มีการสร้างสปอร์



2.  การติดเชื้อและการก่อโรค
• ส่วนใหญ่ติดต่อถึงคนโดยการกัดของเห็บและไรที่มีเชื้อ หรือเชื้อที่อยู่ในมูลของเหาและหมัดเข้าสู่

ผิวหนังที่มีรอยถลอก เมื่อเชื้อผ่านเข้าทางผิวหนังแลว้จะเข้าสู่กระแสเลือดเพือ่เพิ่มจ านวนในเซลล์ผนัง
หลอดเลือด

• เซลล์ติดเชื้อจะเกดิเป็นก้อนไทฟสั (typhus nodules) กระจายอยู่รอบหลอดเลือด
สครับไทฟัส (Scrub Typhus) หรือโรคไข้รากสาดใหญ่ 
• เป็นโรคที่เกดิจากการติดเช้ือริกเก็ตเซียชื่อว่า โอเรียนเทยี ซูซกูามูชิ (Orientia Tsutsugamushi) โดย

มีตัวไรอ่อน (chigger) เป็นพาหะน าเชื้อดังกลา่วมาสู่คนด้วยการกัดผิวหนังของคน
ไข้ไทฟัส (Epidemic Typhus)
• ไข้ไทฟัสชนิดนี้แพร่สู่คนอื่นโดยการน าของเหาสู่บุคคลที่สกปรก โดยเฉพาะในช่วงที่มีอากาศหนาว โดย

ผู้ป่วยจ าเป็นต้องสวมเสื้อกันหนาว 
โรคมิวรีนไทฟัส (Murine Typhus/Flea-Borne Typhus) 
• เกิดจากเชื้อริกเก็ตเซีย ไทฟี (Rickettsia typhi) ที่มีในตัวหมัดจากหนูเป็นพาหะน าโรค เมื่อหมัดกัด

และดูดเลือด หมัดจะถ่ายมูลที่มีเชื้อไว้บนรอยแผล หากเผลอเกาหรือถูจะท าให้เช้ือเข้าสู่ร่างกาย



การป้องกันการติดเชื้อริกเก็ตเซีย
1. ป้องกันไม่ให้ถูกพาหะน าโรคกัด โดยสวมเสื้อผ้าให้มิดชิด เช่น สวมกางเกงขายาว เสื้อแขนยาว เป็นต้น 
2. ใชส้ารไล่แมลงที่มีส่วนประกอบของสาร DEET 20-30 % หรือสารที่ได้รับการรับรองว่าใช้ส าหรับต่อต้าน
ตัวไรอ่อน ทั้งแบบที่ใช้กบัผิวหนังหรือเสื้อผ้า พ่นสารเพอร์เมทริน (permethrin) ลงบนเสื้อผ้าหรืออุปกรณ์
ต่าง ๆ เช่น รองเท้า เสื้อผ้า และอุปกรณ์ที่ใช้ตั้งแคมป์ หรืออาจใช้อุปกรณ์ที่มีสารเพอรเ์มทรินอยู่แล้ว ซึ่งสาร
เพอร์เมทรินจะมีฤทธิ์ฆ่าตัวไรอ่อน
3. ท าลายพาหะน าโรคที่ติดมากับเสื้อผ้าหลังจากเข้าป่าแลว้ และเมื่อมีอาการดังกล่าวข้างต้น หลังจากไปใน
พื้นที่เสี่ยง 1 – 3 สัปดาห์ ควรรีบไปพบแพทย์เพือ่รับการรักษาโดยเร็ว ซึ่งโรคนี้รักษาได้ผลดีด้วยยาปฏิชีวนะ
4. การป้องกันส าหรับเด็ก ได้แก่ ให้เด็กสวมใส่เสือ้ผ้าที่ปกปิดผิวหนังอย่างมิดชิดทั้งแขนและขา 
หรือคลุมรถเข็นเด็ก เตียงนอน ด้วยมุ้งกันยุง ไม่ควรใช้สารไล่แมลงหากมีเด็กที่มีอายุน้อยกว่า 2 เดือน ควร
หลีกเลี่ยงสารไลแ่มลงไม่ให้ถูกตา มือ ปาก หรือบริเวณผิวที่อาจเกิดการระคายเคือง อาจให้ผู้ปกครองพ่น
สเปรย์ลงบนมือแล้วจึงค่อยทาไปที่ใบหน้าเด็ก



THANK YOU!



เอกสารประกอบการสอนเสริม
ชุดวิชา 50102 วิทยาศาสตรชีวภาพ
การสอนเสริมหนวยที่  14
เรื่อง โปรโตซัวและหนอนพยาธิ



Protozoa 



1. ความรู้ทั่วไปเก่ียวกับโปรโตซัวที่เป็นปรสิตในคน

Protozoa
•เป็นสิ่งมีชีวิตเซลล์เดียวแบบยูคารีโอต (single-eukaryotic cell) 
• มีขนาดแตกต่างกันไปตั้งแต่ 1 ถึง 500 ไมครอน (µm) 
• แบ่งตามการด ารงชีพออกเป็น 2 กลุ่ม 
•กลุ่มที่มีการด ารงชีพอย่างอิสระ (free-living species) พบในน้ าจืด น้ าทะเล 
และในดิน 
•กลุ่มที่ด ารงชีพร่วมกับสิ่งมีชีวิตอื่น



1. ความรู้ทั่วไปเก่ียวกับโปรโตซัวที่เป็นปรสิตในคน

โครงสร้าง
พื้นฐานของ
โปรโตซัว

• เยื่อเซลล์ หรือเยื่อหุ้มเซลล์ 
(Cell Membrane)

• นิวเคลียส (Nucleus)
• ไซโทพลาซึม (Cytoplasm)
• ออร์แกเนลล์ (Organelles)



วิธีการรับอาหารของ Protozoa
-Pinocytosis กินของเหลว (ยื่นผิวออกไปเป็นวงล้อมรอบของเหลว)
-Phagocytosis กินของแข็ง
-Phagotrophy เป็นการกินอาหารทางร่องปาก ซึ่งพบในโปรโตซัว
พวกซิลิเอต (ciliates) และแฟลเจลเลต (flagellates) ที่มีร่องปาก 
(cytostome)

1. ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับโปรโตซัวที่เป็นปรสิตในคน

https://www.youtube.com/watch?v=mv6Ehv

06mXY



1. ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับโปรโตซัวที่เป็นปรสิตในคน
การจัดกลุ่มโปรโตซัว

กลุ่มที่ 1 ซาโคไดนา (Sarcodina) 
• ได้แก่ กลุ่มที่เคลื่อนที่โดยใช้การยืดหดตัวของไซโทพลาซึมซึ่งเปรียบเสมือนมีขาเทียม (pseudopodium) ช่วยในการ

คืบคลานไหลตัวไปช้าๆ ได้แก่ เชื้ออะมีบา https://www.youtube.com/watch?v=43vLlQHY7Ng
กลุ่มที่ 2 มาสติโกฟอรา (Mastigophora) หรืออาจเรียกว่า แฟลเจลลาตา (Flagelata) 
• คือพวกที่เคลื่อนที่ด้วยแฟลเจลลัม เช่น เชื้อทรโิคโมนาส (Trichomonas)
กลุ่มที่ 3 ซิลโิอฟอรา (Ciliophora) 
• คือพวกที่ใชซ้ิเลียในการเคลื่อนที่ ตัวอย่างเช่น เชื้อบาลันทิเดียม (Balantidium)
กลุ่มที่ 4 สปอโรซัว (Sporozoa) 
• คือพวกที่ไม่มีออร์แกเนลล์ส าหรับช่วยในการเคลื่อนที่เหมือนทั้ง 3 กลุ่มข้างต้น โปรโตซัวกลุ่มนี้มีการสืบพันธุ์ทั้งแบบ

อาศัยเพศและไม่อาศัยเพศสลับกันไป หลังจากมีการสืบพันธุ์แบบอาศัยเพศแล้วจะมีการสร้างสปอร์ ซึ่งมีระยะติดต่อที่
เรียกว่า สปอโรซอยต์ ตัวอย่างเช่น เชื้อมาลาเรีย และท็อกโซพลาสมา (Toxoplasma) เป็นต้น



1. ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับโปรโตซัวที่เป็นปรสิตในคน

การเจริญเติบโตและการสืบพันธุ์ของโปรโตซัว
การสืบพันธุ์ จ าแนกได้เป็น 2 แบบ คือ 
• การสืบพันธ์แบบอาศัยเพศ (sexual reproduction)

• เป็นกระบวนการถ่ายทอดเอกลักษณ์ทางพันธุกรรมของโปรโตซัวไปให้เซลล์รุ่นลูกหลาน ซึ่งเกิดจากการ
รวมตัวของเซลล์สืบพันธุ์ในโปรโตซัวนั้น เมื่อเข้าสู่ระยะการสืบพันธุ์แบบอาศัยเพศ เซลล์ของโปรโตซัวจะมี
การเปลี่ยนแปลงไปเป็นแกมมีโตไซต์ (gametocyte) ซึ่งเป็นโปรโตซัวระยะมีเพศ 

• เกิดขึ้นในโปรโตซัวพวกซิลเิอต (ciliate) หรือพวกที่มีขนสั้น (cilia) บางชนิด

• การสืบพันธ์แบบไม่อาศัยเพศ (asexual reproduction)  



1. ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับโปรโตซัวที่เป็นปรสิตในคน
การสืบพันธุ์แบบไม่อาศัยเพศ
• เป็นการแบ่งตัวเพิ่มจ านวนของโปรโตซัวที่ให้เซลล์ใหม่ที่มีโครโมโซมเหมือนเซลล์เดิม มี 4 วิธี ดังนี้



1. ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับโปรโตซัวที่เป็นปรสิตในคน
การสืบพันธุ์แบบไม่อาศัยเพศ
• เป็นการแบ่งตัวเพิ่มจ านวนของโปรโตซัวที่ให้เซลล์ใหม่ที่มีโครโมโซมเหมือนเซลล์เดิม มี 4 วิธี ดังนี้



1. ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับโปรโตซัวที่เป็นปรสิตในคน



1. ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับโปรโตซัวที่เป็นปรสิตในคน



2. โปรโตซัวในระบบทางเดินอาหารและระบบสืบพันธุ์
1. ชนิดและรูปร่างลักษณะของโปรโตซัว

1.1 โปรโตซัวในระบบทางเดินอาหาร
ในระบบทางเดินอาหารของคนตั้งแต่ปาก กระเพาะอาหาร ล าไส้ จนถึงทวารหนักมีโปรโตซัวอาศัยอยู่ บางชนิดเป็นปรสิตที่ท าให้เกิด

พยาธิสภาพและโรค บางชนิดเพียงอาศัยกินอาหารและสืบพันธุ์แต่ไม่ท าให้คนเจ็บป่วย
1.1.1 กลุ่มซาโคไดนา สมาชิกของกลุ่มนี้เรียกรวมกันว่า อะมีบา ที่ส าคัญที่สุดคือเชื้อบิดอะมีบาในล าไส้ 

1) เอ็นทอ์ะมีบา ฮิสโตไลติกา
• เป็นสาเหตุท าให้เกิด “โรคบิดอะมีบาในล าไส”้ หรือ “โรคบิดมีตัว”
2) เอ็นทอ์ะมีบา โคไล
• พบในล าไส้ใหญ่ มีรูปร่างใกล้เคียงกับเชื้อ E. histolytica 
• ไซโทพลาซึมมีถุงอาหารจ านวนมาก ภายในถุงอาหารมีแบคทีเรียที่โทรโฟซอยต์กินเข้าไป แต่จะไม่พบเม็ดโลหิตแดงเนื่องจากเชื้อนี้ไม่

ท าลายผนังล าไส้ ไม่กินเม็ดโลหิตแดง และไม่ก่อให้เกิดพยาธิสภาพใดๆ ต่อคน
3) เอ็นทอ์ะมีบา ฮาร์ทมันนัย โทรโฟซอยต์อาศัยอยู่ในล าไส้ใหญ่ ไม่ท าให้เกิดโรค 
4) เอ็นทอ์ะมีบา จินจิวาลิส อาศัยอยู่ในช่องปาก โทรโฟซอยตก์ินเศษอาหารและแบคทีเรียในปาก พบมากตามเหงือกที่อักเสบเป็นหนอง



2. โปรโตซัวในระบบทางเดินอาหารและระบบสืบพันธุ์

1.1.2 กลุ่มมาสติโกฟอรา สมาชิกในกลุ่มนี้ที่ส าคัญที่อาศัยอยู่ในล าไส้มี 2 สกุล 
1) ไจอารเ์ดีย แลมเบลีย (Giardia lamblia) 
• อาศัยอยู่ในล าไส้เล็กส่วนต้น พบในเด็กมากกว่าในผู้ใหญ่ 
2) ทริโคโมนาส โฮมินิส (Trichomonas hominis)
• พบในล าไส้ใหญ่ มักพบมากในเด็กที่อยู่ร่วมกันอย่างแออัดและผิดสุขลักษณะ 
• ยังไม่มีหลักฐานยืนยันว่าโปรโตซัวชนิดน้ีท าให้เกิดโรคอุจจาระร่วงในคน
1.1.3 กลุ่มซิลิโอฟอรา มีเพียงชนิดเดียวที่พบในล าไส้คน คือ บาลันทิเดียม โคไล (Balantidium coli) 
เป็นโปรโตซัวที่มีขนาดใหญ่ที่สุดที่พบในระบบทางเดินอาหาร 
• บาลนัทเิดียม โคไล ติดต่อสู่คนโดยการได้รับระยะซีสต์ที่ปนเป้ือนในผักสดหรือน้ าดื่ม การติดเช้ือท าให้

เกิดอาการท้องร่วงเรื้อรัง ซึ่งมีอาการคล้ายคลึงกับโรคบิดอะมีบา 



2. โปรโตซัวในระบบทางเดินอาหารและระบบสืบพันธุ์

1.1.4 กลุ่มสปอโรซัว สปอรโ์รซัวที่อาศัยในระบบทางเดิน
อาหารสกุลที่พบบ่อยในปศุสัตว์และท าให้เกิดโรคระบบทางเดิน
อาหารรุนแรงในสัตว์เหล่านี้ คือ ไอโซสปอรา (Isospora) 



2. โปรโตซัวในระบบทางเดินอาหารและระบบสืบพันธุ์
1.2 โปรโตซัวในระบบสืบพันธุ์
• เนื่องจากอวัยวะสืบพันธุ์มีเยื่อเมือกบุซึ่งมีความชุ่มชื้น จึงเป็นสิ่งแวดล้อม

ที่เอื้อต่อการอาศัยของโปรโตซัวที่เป็นปรสิตในระบบสืบพันธุ์ของคนซึ่งมี
ชนิดเดียวเท่านั้นคือ ทริโคโมนาส วาจินาลิส (Trichomonas 
vaginalis)

• พบในช่องคลอดและท่อปัสสาวะ อาจพบได้บ้างในมดลูก 
• อาการแสดงที่พบในผู้หญิงอาจเป็นเพียงเกิดผื่นตุ่มแดงเป็นจุด ๆ คล้าย

สตรอเบอร์รี่ อาการคัน ตกขาว จนถึงระดับร้ายแรงคือ มีอาการอักเสบ
รุนแรงของระบบสืบพันธุ์ 

• โรคที่เกิดจากทรโิคโมนาส วาจินาลิส นี้เรียกว่า ทรโิคโมนิเอสิส
(Trichomoniasis) จัดเป็นโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

• มีอัตราการติดเชื้อในหญิงบริการสูง ผู้ชายที่ได้รับเชื้อจะเป็นพาหะน าเชื้อ



ต าแหน่งที่อาศัย โปรโตซัว อาการและพยาธิสภาพ
ล าไส้ใหญ่และอวัยวะภายใน (เช่น ตับ 
ปอด สมอง)

เอ็นท์อะมีบา ฮิสโตไลติกา อุจจาระร่วง มีมูกเลือด มีไข้เรื้อรัง เป็นฝีที่ตับ หรือมีโพรงฝีที่
อวัยวะอื่นๆ

ล าไส้ใหญ่ เอ็นท์อะมีบา โคไล ไม่เกิดพยาธิสภาพ
ล าไส้ใหญ่ เอ็นท์อะมีบา ฮาร์ทมันนัย ไม่เกิดพยาธิสภาพ
ในช่องปาก เอ็นท์อะมีบา จินจวิาลสิ ไม่เกิดพยาธิสภาพ แต่ท าให้สุขภาพปากเลวลง มีกลิ่นปาก ท าให้

เหงือกอักเสบเป็นหนองมากขึ้น

ล าไส้เล็กส่วนต้น ไจอาร์เดีย แลมเบลีย อาการอุจจาระร่วง มีกลิ่นเหม็น ไขมันไม่ย่อย ล าไส้ดูดซึมไม่ดี 
(อุจจาระร่วงเรื้อรัง)

ล าไส้ใหญ่ ทริโคโมนาส โฮมินิส ไม่เกิดพยาธิสภาพ
ล าไส้เล็ก ซีสโตไอโซสปอรา เบลไล อุจจาระร่วง มีไข้ ล าไส้อักเสบ
ล าไส้ใหญ่ บาลันทิเดียม โคไล อุจจาระร่วงเรื้อรัง และมีมูกเลือด ผนังล าไส้อักเสบ เพราะเชื้อฝังตัว

ในผนังล าไส้
ช่องคลอดและอวัยวะเพศหญิงและชาย ทริโคโมนาส วาจินาลิส คันปวดแสบปวดร้อนในช่องคลอด ตกขาว ปากมดลูกและมดลูก

อักเสบ ในชายจะพบอาการปัสสาวะขัดและต่อมลูกหมากอักเสบ



3. โปรโตซัวในระบบไหลเวียนโลหิต

โปรโตซัวที่เป็นปรสิตในโลหิตคนที่ส าคัญคือ เชื้อมาลาเรีย เชื้อโรคเหงาหลับ (sleeping sickness) และเชื้อไข้
ชากาส (chagas disease) 
• ในหน่วยนี้จะกล่าวถึงเชื้อมาลาเรียเท่านั้น เพราะมีความส าคัญมากที่สุดและมีแหล่งระบาดในประเทศไทย

เชื้อมาลาเรยี 
• เป็นโปรโตซัวในสกุลพลาสโมเดียม (Plasmodium) จัดอยู่ในกลุ่มสปอโรซัวชนิดที่ติดต่อสู่คนและท าให้

เกิดโรคมาลาเรีย ไข้มาลาเรีย หรืออาจรู้จักกันในชื่ออื่นๆ เช่น ไข้ป่า หรือไข้จับสั่น 
• อาการโดยทั่วไปของผู้ป่วยคือ อาการไข้สูงและหนาวสั่น 



เชื้อมาลาเรียท่ีก่อโรคในคนที่พบบ่อยในประเทศไทย 4 ชนิด ดังต่อไปนี้
1) P. falciparum

• เป็นเชื้อที่พบทั่วโลกท าให้เกิดอาการโรคมาลาเรียที่รุนแรงที่สุด เพราะสามารถเพิ่มจ านวนอย่างรวดเร็วในโลหิต 
• ท าให้เกิดภาวะโลหิตจาง และอาจท าให้เกิดอาการของมาลาเรียขึ้นสมอง เป็นสาเหตุการเสียชีวิต
• เชื้อนี้ใช้เวลาในการแบ่งตัวประมาณ 42-48 ชั่วโมง ปกติอาการไข้จึงเกิดทุกวันที่ 3 หรือ มีไข้ทุกวันเว้นวัน 

2) P. vivax
• เป็นเชื้อที่ท าให้เกิดอาการโรคมาลาเรียที่ไม่รุนแรง แต่ท าให้เกิดอาการไข้กลับ (relapsing fever) โดยไม่ต้องติดเชื้อใหม่
• เชื้อนี้ใช้เวลาในการแบ่งตัว 48 ชั่วโมง ปกติอาการไข้จึงเกิดทุกวันที่ 3 หรือ มีไข้ทุกวันเว้นวัน 

3) P. malariae
• เป็นเชื้อที่ท าให้เกิดอาการโรคมาลาเรียที่ไม่รุนแรง เนื่องจากเชื้อนี้ใช้เวลาในการแบ่ง 72 ชั่วโมง 
• ปกติอาการไข้จึงเกิดทุกวันที่ 4 หรือ มีไข้ทุกวันเว้นสองวัน

4) P. ovale
• เป็นเชื้อที่ท าให้เกิดอาการโรคมาลาเรียที่ไม่รุนแรง และท าให้เกิดอาการไข้กลับได้อีกเช่นเดียวกับพลาสโมเดยีม ไวแวกซ์
• ปกติอาการไข้เกิดขึ้นทุกวันเว้นวัน



โรคมาลาเรีย (MALARIA)



โรคมาลาเรีย (MALARIA)

การติดเชื้อ
• ติดต่อโดยโดนยุงก้นปล่องพาหะที่ส าคัญในไทย
Anopheles dirus ตัวเมียวางไข่ในแหล่งน้ านิ่งในป่าเขาหรือเชิงเขาที่มีร่มเงา
A. minimus ตัวเมียวางไข่ในแหล่งน้ าไหลในป่าเขาหรือเชิงเขาที่มีร่มเงา
A. maculatus ตัวเมียวางไข่ในแหล่งน้ าในป่าเนินเขาหรือเชิงเนินเขาที่ได้รับแดดจัด
A. sundaicus ตัวเมียวางไข่ในน้ ากร่อย น้ าเค็มที่มีแดดจัด
โรคมาลาเรียในไทยเป็นโรคที่เกิดในป่าเขาเนินเขา ใกล้ป่าเขา
• การติดเชื้อจากการถ่ายเลือด 
• การติดเชื้อของทารกจากมารดา 



โรคมาลาเรีย (MALARIA)

อาการและพยาธิสภาพ
• หลังจากติดเชื้อมาลาเรียแล้ว ผู้ป่วยจะมีอาการไข้เร็วหรือช้านั้นขึ้นอยู่กับระยะฟักตัวของเชื้อ หมายถึงระยะเวลาตั้งแต่

ระยะสปอโรซอยต์ของเชื้อมาลาเรียจากยุงเข้าสู่กระแสโลหิต จนกระทั่งระยะไม่มีเพศของเชื้อปรากฏในเซลล์เม็ดโลหิต
แดงเจริญเติบโต และแบ่งตัวได้เป็นเมอโรซอยต์

• อาการไข้จึงเกิดขึ้นทุกครั้งที่การแบ่งตัวในเม็ดโลหิตแดงเสร็จสิ้นสมบูรณ์
• อาการและพยาธิสภาพที่ส าคัญที่สุด คือ ความผิดปกติของระบบไหลเวียนโลหิตที่เกิดขึ้น เมื่อคนไข้ติดเชื้อชนิดฟัลซิ

ปารัมเชื่อว่าสาเหตุส าคัญอันหนึ่งเกิดจากเม็ดโลหิตที่มีระยะชิซอนต์จะไปเกาะติดกับเซลล์เยื่อบุหลอดเลือดฝอย 
(cytoadherence) ของอวัยวะท่ีส าคัญของร่างกาย เช่น สมอง เป็นต้น ท าให้เกิดการอุดตันของหลอดเลือดฝอย 
อันตรายที่ตามมาคือ เพ้อ เรียกว่า อาการมาลาเรียขึ้นสมอง 

การป้องกันและควบคุมเม่ือเข้าไปในพื้นที่ที่มีการระบาดของโรคมาลาเรีย
• ป้องกันการกัดของยุงก้นปล่อง นอนในมุ้งชุบสารเคมีป้องกันยุง ใส่เสื้อผ้าปกปิดร่างกายให้มิดชิด ใช้ยากันยุงทาตัว
• ปรึกษาแพทย์เพื่อพิจารณาความจ าเป็นที่ต้องได้รับยาป้องกันมาลาเรียก่อนเข้าไปถิ่นที่มีการระบาดของโรคนี้



4. โปรโตซัวในเนื้อเยื่อ

โปรโตซัวที่เป็นปรสิตในเนื้อเยื่อมี 3 กลุ่มคือ 
1) กลุ่มซาโคไดนา 
• ได้แก่ พวกอะมีบาฉวยโอกาสในสกุลเนกลเีรีย (Naegleria) และสกุลอะแคนธะมีบา (Acanthamoeba) 

อะมีบาเหล่านี้ปกติด ารงชีวิตแบบอิสระในน้ าและดินที่ชื้นแฉะ แต่สามารถติดต่อสู่คนและปรับตัวเป็น
ปรสิตในเนื้อเยื่อของคนได้ 

2) กลุ่มแฟลเจลเลต 
• ในสกุลลิชมาเนีย (Leishmania) ซึ่งอาศัยอยู่ในเซลล์แมคโครฟาจของอวัยวะต่าง ๆ ของคน 
3) กลุ่มสปอโรซัว
• คือ ทอ็กโซพลาสมา กอนดิไอ (Toxoplasma gondii)



กลุ่มซาโคไดนา 
1. อะมีบาฉวยโอกาส

อะมีบาฉวยโอกาสที่เป็นปรสิตในเนื้อเยื่อในร่างกายคนมี 2 สกุล ได้แก่ เนกลีเรีย และอะแคนธะมีบา
1.1 เนกลเีรยี
• อะมีบาในสกุลเนกลีเรียที่ติดต่อสู่คนมีเพียงชนิดเดียวเท่านั้น ได้แก่ เนกลเีรยี เฟาเลอไร (Naegleria fowleri)

หรือที่รู้จักกันว่าเป็นเชื้ออะมีบาชนิดที่กินเนื้อสมอง
• อะมีบาชนิดนี้อาศัยอยู่ในแหล่งน้ าจืดตามธรรมชาติทั่วไป เช่น แม่น้ า ทะเลสาบ และน้ าพุร้อน เป็นต้น พบทั้งในเขต

ร้อนและเขตอบอุ่น ในวงชีวิตประกอบด้วย 2 ระยะ ได้แก่ ระยะโทรโฟซอยต์ และระยะซีสต์
• ในธรรมชาติเมื่อเกิดสภาวะที่ไม่เหมาะสมกับการเจริญเติบโตและแบ่งตัว เช่น ในภาวะที่ขาดน้ า โทรโฟซอยตจ์ะแปร

สภาพเป็นซีสต์
• ระยะโทรโฟซอยต์ รูปร่างแบบอะมีบาและรูปร่างแบบแฟลเจลเลต



กลุ่มซาโคไดนา 
1.2 อะแคนธะมีบา 
• อะมีบาฉวยโอกาสใน สกุลอะแคนธะมีบา นี้มีอยู่หลายชนิดที่ท าให้เกิดโรคในคนได้ เช่น อะแคนธะมีบา คาสเทลลานินี

(Acanthamoeba castellanii) และอะแคนธะมีบา โพลีฟากา (Acanthamoeba polyphaga) 
• ในวงชีวิตของอะมีบาพวกนี้ประกอบด้วยระยะโทรโฟซอยต์และซีสต์
• ระยะโทรโฟซอยต์ของอะแคนธะมีบา มีรูปร่างแบบอะมีบา 
• มีขาเทียมหลายลักษณะ เช่น รูปครึ่งวงกลม เป็นเส้นยาว หรือลักษณะคล้ายหนามสั้นๆ 
• ระยะซีสตม์ีรูปร่างหลายเหลี่ยม มีผนังเกราะหุ้ม 2 ชั้น ซึ่งท าให้ซีสต์มีความทนทานต่อความแห้งแล้งในธรรมชาติ และ

ปะปนอยู่กับฝุ่นละอองในดินหรือในอากาศได้นานเป็นเดือนหรือเป็นปี
• ทั้งระยะโทรโฟซอยต์และระยะซีสต์ต่างก็เป็น
ระยะที่ติดต่อสู่คนได้

 โทรโฟซอยต์ ระยะซีสต์



กลุ่มแฟลเจลเลต 
2. ลิชมาเนีย
• เป็นโปรโตซัวจ าพวกแฟลเจลเลต ที่อาศัยอยู่ในเนื้อเย่ือของคนและสัตว์เลี้ยงลูกด้วยนม
• ท าให้เกิดโรคลิชมาเนีย หรือลิชมาเนียซิส (Leishmaniasis) ท าให้เกิดโรคผิวหนังเรื้อรัง (cutaneous leishmaniasis) 

บางชนิดท าให้เกิดพยาธิสภาพกับอวัยวะภายใน (visceral leishmaniasis)
2.1 ลิชมาเนีย ทรอปิคา (Leishmania tropica) ก่อให้เกิดพยาธิสภาพที่ผิวหนัง อาการจะไม่รุนแรง ผู้ป่วยมักหายได้เอง
2.2 ลิชมาเนีย บราซิลเลนซิส (Leishmania braziliensis) ก่อให้เกิดพยาธิสภาพที่ผิวหนังแล้ว เชื้อยังแพร่กระจายออก
จากแผลที่ผิวหนังไปก่อให้เกิดพยาธิสภาพที่เยื่อบุของปาก คอ และจมูกได้
2.3 ลิชมาเนีย โดโนวาไน (Leishmania donovani) แพร่กระจายออกจากแผลที่ผิวหนังไปก่อให้เกิดพยาธิสภาพกับ
อวัยวะภายใน เช่น ตับ ม้าม และไขกระดูก เป็นต้น
• โรคที่เกิดจากลิชมาเนีย บราซิลเลนซีส และลิชมาเนีย โดโนวาไน ท าให้เกิดพยาธิสภาพที่รุนแรงกว่าโรคที่เกิดจากลิชมา

เนีย ทรอปิคา และพยาธิสภาพที่เกิดกับอวัยวะดังกล่าวไม่สามารถหายได้เอง ผู้ป่วยจ าเป็นต้องได้รับการรักษามิฉะนั้น
อาจเสียชีวิตได้

• เมื่อมีการติดเชื้อซ้ าด้วยเชื้อที่ท าให้เกิดโรควัณโรคหรือปอดบวม



กลุ่มสปอโรซัว 

Toxoplasma 

gondii life 

cycle



คนติดเชื้อท็อกโซพลาสมาได้ 2 ทางหลัก คือ
1) ได้รับโอโอซีสต์จากมูลแมวโดยตรงจากการเล่นกับแมวแล้วไม่ล้างมือให้สะอาด หรือโอโอ

ซีสต์ในมูลแมวที่แห้งแล้วปลิวไปปนเปื้อนในผัก ผลไม้ และอาหารต่าง ๆ
2) รับประทานเนื้อสัตว์ที่มีซีสต์ของเช้ือนี้แบบดิบ ๆ สุก ๆ หรือไม่ได้น ามาผ่านการปรุงให้สุก

การป้องกันและควบคมุการติดเชื้อท็อกโซพลาสมากอนดิไอ
• ท าได้โดยการลดโอกาสการเข้าสู่ร่างกายการลดโอกาสการสัมผัสโอโอซิสต์จากมูลแมว
• การไม่รับประทานเน้ือสัตว์ที่ไม่ผ่านการปรุงสุก



หนอนพยาธิ



รูปร่างลักษณะทั่วไปของหนอนพยาธิ
1. หลักการจ าแนกหนอนพยาธิ

1.1 รูปร่างลักษณะภายนอก เช่น ตัวกลมหรือตัวแบน 
1.2 โครงสร้างทางชีววิทยา ใช้ลักษณะอวัยวะภายในเพื่อน ามาใช้จ าแนก
1.3 การเจริญเติบโตและการติดต่อ อาศัยการเปรียบเทียบความแตกต่างของวงชีวิต
1.4 ต าแหน่งที่อยู่ของหนอนพยาธิ ศึกษาว่าระยะตัวเต็มวัยของหนอนพยาธิอาศัยอยู่ที่อวัยวะใด

ของร่างกาย 



2.  การจัดกลุ่มของหนอนพยาธิ

2.1 ไฟลัมเนมาเทลมนิทีส (Phylum Nemathelminthes) ได้แก่ หนอนพยาธิตัวกลม 
2.2 ไฟลัมแพลททีเฮลมินทีส (Phylum Platyhelminthes) ได้แก่ หนอนพยาธิตัวแบน 
ซึ่งแบ่งออกได้เป็น 2 คลาส 

2.2.1 Class Cestoda คือ หนอนพยาธิตัวตืดชนิดที่ส าคัญ ซึ่งพบติดต่อสู่คนใน
ประเทศไทย คือ พยาธิตืดหมู พยาธิตืดวัว และพยาธิตืดชนิดอื่น ๆ ที่ติดต่อสู่คนได้

2.2.2 Class Trematoda คือ หนอนพยาธิใบไม้ที่พบในประเทศไทย คือ พยาธิ
ใบไม้ตับ พยาธิใบไม้ล าไส้ พยาธิใบไม้ปอด และพยาธิใบไม้เลือด

พยาธิตัวกลม

หนอนพยาธิตัวแบน



ลักษณะ หนอนพยาธิตัวกลม หนอนพยาธิตัวแบน
1. โครงสร้างล าตัว

(Morphology)
รูปร่างกลม ยาว ลักษณะคล้ายหลอดหรือท่อ ที่มักเรียวเข้าทางด้านหัวและ
หาง ไม่เป็นปล้อง

ล าตัวแบนจากบนลงล่าง บางชนิดรูปร่างคล้ายใบไม้ ไม่เป็นปล้อง 
บางชนิดเป็นแถบยาว ล าตัวแบ่งเป็นปล้อง

2.ผนังหุ้มล าตัว 
(Body wall)

มีผนังหุ้มล าตัว เรียกว่า คิวติเคิล (Cuticle) ผนังมีลักษณะหนาและเรียบ ดูด
ซึมอาหารไม่ได้ ยกเว้นอาหารที่มีโมเลกุลขนาดเล็ก

มีผนังหุ้มล าตัว เรียกว่า เทกกูเมนต์ (Tegument) ท าหน้าที่ปกคลุม
ร่างกาย ผนังมีลักษณะไม่เรียบ เป็นหนามเป็นตุ่ม หรือเป็นเส้นนูน
ขึ้นมา ดูดซึมอาหารทางผนังหุ้มล าตัวได้

3.ช่องว่างภายในล าตัว
(Coelom)

มีช่องว่างเทียมภายในล าตัว (Pseudocoelom) ภายในบรรจุอวัยวะต่าง ๆ 
ได้แก่ ระบบทางเดินอาหาร ระบบขับถ่าย เป็นต้น

ไม่มีช่องว่างภายในล าตัว

4. ระบบทางเดินอาหาร
(Digestive system)

มีทางเดินอาหารสมบูรณ์แบบคือ มีปาก หลอดอาหาร ล าไส้ และทวารหนัก ทางเดินอาหารไม่สมบูรณ์ ไม่มีรูทวาร 

5.ระบบขับถ่าย
(Excretory system)

มีเซลล์พิเศษท าหน้าที่เป็นต่อมมีท่อน าของเสียออกนอกล าตัวทางด้านข้าง 
ระบบขับถ่ายนี้ท าหน้ที่คลา้ยไตของสัตว์ชั้นสูง

เป็นระบบขับถ่ายทีป่ระกอบด้วยเฟลมเซลล์ (Flame cell)

6.ระบบไหลเวียน
(Circulatory system)

ไม่มีระบบไหลเวียนโลหิต แต่มีเซลล์ในช่องว่างของล าตัวท าหน้าที่เป็นเม็ด
เลือดขนส่งอาหารและสิ่งขบัถ่ายหรือของเสีย

ไม่มีระบบไหลเวียนโลหิต สารอาหารและ สิ่งขับถ่ายถูกขนส่งผ่าน
ช่องว่างระหว่างเซลล์

7. ระบบประสาท
(Nervous system)

ประกอบด้วยระบบประสาทส่วนกลาง มีลักษณะเป็นวงแหวนรอบหลอด
อาหารติดต่อกับเส้นประสาทคู่ทางด้านล่างซึ่งยาวตลอดล าตัว

มีลักษณะเป็นปมประสาทหลายปมเชื่อมติดกันเป็นวงแหวน มี
เส้นประสาททางด้านล่างของล าตัว 1 คู่ ทางด้านบน 1 คู่ และ
ระหว่างคู่ทั้งสองนี้ มีเส้นประสาทเล็ก ๆ เชื่อมติดต่อกันมากมาย

8. ระบบสืบพันธุ์
(Reporductive 
system)

เพศผู้และเพศเมียแยกกันคนละตัว ปกติตัวเมียมีขนาดใหญ่กว่าตัวผู้ อวัยวะ
สืบพันธุ์เจริญอยู่ในช่องว่างภายในล าตัว มีการผสมพันธุ์ภายในโฮสต์ ไข่มี
เปลือกหนาจึงทนทานต่อสภาวะแวดล้อมได้ดี  ตัวเมียออกไข่ครั้งละหลายพนั
ฟอง

ส่วนมากอวัยวะเพศผู้และเพศเมียอยูใ่นตัวเดียวกัน แต่อาจมีการผสม
พันธุ์โดยอาศัยเพศจากต่างตัวกัน ตัวเมียวางไข่ครั้งละจ านวนมากแต่
น้อยกว่าหนอนพยาธิตัวกลม  ส่วนใหญ่ไข่มีฝาเรียกว่า โอเปอร์คิวลัม 
(Operculum) แต่บางชนิดไข่อาจไม่มีฝาได้



หนอนพยาธิตัวกลม 
หนอนพยาธิตัวกลมที่เป็นปรสิตในคนโดยจัดกลุ่มพยาธิตัวกลมตามวิธีการที่หนอนพยาธิเข้าสู่ร่างการ
มนุษย์ คือ

1. หนอนพยาธิตัวกลมที่ติดต่อได้โดยตรง 
2. หนอนพยาธิตัวกลมที่ติดต่อผ่านดิน 
3. หนอนพยาธิตัวกลมที่ติดต่อผ่านสัตว์แพร่โรค 
4. หนอนพยาธิตัวกลมที่ติดต่อผ่านแมลงพาหะ



1. หนอนพยาธิตัวกลมที่ติดต่อได้โดยตรง
• หนอนพยาธิตัวกลมที่อยู่ในกลุ่มนื้ท่ีส าคัญคือ พยาธิเข็มหมุด (Enterobius vermicularis) ท าให้เกิดโรคพยาธิเข็ม

หมุด (Enterobiasis หรือ Pinworn infection) พยาธิชนิดนี้พบได้ทั่วโลก ส าหรับประเทศไทยพบโรคนี้ทั่วไปทุก
จังหวัด
• พยาธิเข็มหมุดติดต่อสู่คนโดยการหายใจหรือกินไข่ระยะติดต่อ ซึ่งเป็นไข่ระยะท่ีมีตัวอยู่ภายในเข้าไป 
• ตัวอ่อนภายในไข่จะถูกกระตุ้นให้เจาะเปลือกไข่และฟักออกจากไข่ในบริเวณล าไส้เล็กส่วนต้น ตัวอ่อนจะ

เจริญเติบโตและเดินทางไปอาศัยอยู่ที่บริเวณล าไส้เล็กส่วนปลายหรือล าไส้ใหญ่ส่วนต้น 



การติดต่อหรือการแพร่กระจายของโรคอาจเกิดขึ้นได้ 3 ทาง 
คือ
1) ไข่พยาธิที่มีระยะติดต่ออาจติดโดยการกินอาหารที่ปนเปื้อนไข่
พยาธิระยะติดต่อ หรืออาจติดไปกับมือและเล็บ 
2) ไข่พยาธิทีต่ิดอยู่ตามเสื้อผ้า ผ้าห่ม เตียงนอน ห้องนอน หรือ
ห้องน้ า อาจปลิวเข้าปากโดยบังเอิญหรือหายใจเอาไข่พยาธิเข้าสู่
ร่างกายทางจมูกได้เนื่องจากไข่อาจฟุ้งกระจายปะปนกับฝุ่นใน
อากาศ
3) ไข่พยาธิอาจฟักเป็นตัวอ่อนบริเวณรอบๆ ทวารหนัก แล้ว
เดินทางย้อนกลับเข้าสู่ล าไส้ไปเจริญเติบโตเป็นตัวเต็มวัยต่อไปได้ 
(retroinfection)



การป้องกันและควบคุมโรคพยาธิเข็มหมุด
1) รักษาความสะอาดและสุขภาพอนามัยของร่างกาย ตัดเล็บ และล้างมือให้สะอาดก่อนรับประทานอาหาร/

ประกอบอาหาร/เสิร์ฟอาหาร
2) เพื่อหยุดการแพร่กระจายพยาธิและการติดเชื้อซ้ าควรอาบน้ าทุกๆ เช้า เพื่อช าระล้างไข่พยาธิจ านวนมากออก

จากร่างกาย
3) การอาบน้ าผ่านฝักบัวจะช่วยลดโอกาสการติดเชื้อพยาธิเข็มหมุดจากอ่างอาบน้ าที่ปนเปื้อนไข่พยาธิเข็มหมุด
4) หมั่นซักเสื้อผ้า ผ้าปูที่นอน และท าความสะอาดของเล่นเด็กทุกชนิดอยู่เสมอ
5) ดูแลความสะอาดของห้องนอน ห้องนั่งเล่น เปิดหน้าต่างให้มีแสงแดดส่องถึง และอากาศถ่ายเทได้สะดวก
6) การควบคุมป้องกันโรคพยาธิเข็มหมุดในสถานเลี้ยงเด็กและโรงเรียนท าได้ยาก อย่างไรก็ตามการรักษาผู้ป่วย

ทุกคน (mass drug administration) ในสถานที่ที่มีการระบาดเป็นวิธีการที่ช่วยให้การควบคุมโรคประสบผลส าเร็จ



2. หนอนพยาธิตัวกลมที่ติดต่อผ่านดิน
• กลุ่มหนอนพยาธิตัวกลมที่ติดต่อผ่านดิน หมายถึง กลุ่มหนอนพยาธิที่ต้องใช้เวลาระยะหนึ่งอยู่ในดินที่มีอุณหภูมิและ

ความชื้นพอเหมาะเพื่อให้ไข่หรือตัวอ่อนเจริญเติบโตไปเป็นระยะติดต่อ
• หนอนพยาธิตัวกลมที่จัดอยู่ในกลุ่มนี้ท่ีส าคัญคือ พยาธิไส้เดือน พยาธิปากขอ พยาธิสตรองจิลอยดิส และพยาธิแส้ม้า
2.1 พยาธิไส้เดือน (Ascaris lumbricoides) พบได้ทั่วโลก โดยเฉพาะในเขตร้อน ฝนตกชุก ความชื้นสูง และมีร่มเงา
พอสมควร ส าหรับประเทศไทยพบในภาคใต้มากกว่าภาคอื่นๆ ท าให้เกิดโรคพยาธิไส้เดือน (Ascariasis)
• พยาธิไส้เดือนเป็นหนอนพยาธิที่มีขนาดใหญ่ รูปร่างยาว หัวและหางกลมมนค่อนข้างแหลม ปากมีริมฝีปาก 3 อัน

ออกไข่ประมาณวันละ 200,000 ฟอง



• ตัวเต็มวัยของพยาธิไส้เดือนอาศัยอยู่ในล าไส้เล็กของคน 
เมื่อพยาธิตัวผู้และตัวเมียผสมพันธุ์กันแล้ว พยาธิตัวเมีย
จะออกไข่ปนออกมากับอุจจาระ เมื่อไข่พยาธิอยู่ในดินที่มี
อุณหภูมิและความชื้นเหมาะสมไข่พยาธิจะใช้เวลา
ประมาณ 2 สัปดาห์ ในการเจริญเป็นระยะติดต่อซ่ึงมีตัว
อ่อนอยู่ภายในไข่ เมื่อคนกินไข่ระยะติดต่อของพยาธิ
ไส้เดือนที่ปนเปื้อนไปกับอาหาร น้ าดื่ม หรือผักสดที่ล้าง
ไม่สะอาด ตัวอ่อนของพยาธิจะฟักออกจากไข่ในล าไส้เล็ก 
แล้วไชผนังล าไส้เข้าสู่ระบบไหลเวียนโลหิตผ่านหัวใจ 
ปอด หลอดลม หลอดอาหาร และตัวอ่อนถูกกลืนลง
ระบบทางเดินอาหารแล้วเจริญเป็นตัวเต็มวัยในล าไส้เล็ก

• ระยะเวลานับตั้งแต่คนกินไข่ระยะติดต่อเข้าไปจนเจริญ
เป็นตัวเต็มวัยในล าไส้เล็กจะใช้เวลาประมาณ 2 - 3 เดือน



พยาธิสภาพแบ่งได้เป็น 2 ลักษณะ คือ
1) พยาธิสภาพที่เกิดจากพยาธิตัวอ่อน
• โดยเฉพาะอย่างยิ่งขณะที่ตัวอ่อนของพยาธิเดินทางผ่านปอด ถ้ามีตัวอ่อนเป็นจ านวนมากจะท าให้เกิดอาการปอด

อักเสบ ผู้ป่วยมีไข้สูง หายใจแน่น หอบเหนื่อย ไอ เสมหะมีเลือดปน นอกจากนี้อาจมีผื่นแดงคล้ายลมพิษ
2) พยาธิสภาพที่เกิดจากพยาธิตัวเต็มวัย
• ที่ส าคัญคือ การแย่งอาหาร หรือการอุดตันล าไส้ ซึ่งขึ้นอยู่กับจ านวนของพยาธิ ถ้ามีพยาธิจ านวนน้อยก็จะไม่แสดง

อาการออกมา แต่ถ้ามีพยาธิจ านวนมากจะแสดงอาการของการขาดสารอาหาร บางรายมีอาการคันและเป็นลมพิษ
ในรายที่ล าไส้ถูกอุดตันจะมีอาการปวดท้อง คลื่นไส้ อาเจียน ท้องอืด

• ถ้าตัวเต็มวัยเข้าไปอุดตันท่อน้ าดีก็จะมีอาการตัวเหลืองจากดีซ่าน (obstructive jaundice) ในรายท่ีตัวเต็มวัยของ
พยาธิเข้าไปอยู่ในตับจ านวนมากเนื้อตับจะถูกท าลาย อาจท าให้ผู้ป่วยเสียชีวิตได้



2.2 พยาธิปากขอ (Hookworm) 
• ท าให้เกิดโรคพยาธิปากขอ (Hookworm disease) พยาธิปากขอพบได้ทั่วโลก พบมากในเขตร้อนและเขตอบอุ่นที่

มีอุณหภูมิและความชื้นเหมาะสมกับการเจริญเติบโตของตัวอ่อนระยะติดต่อที่อาศัยอยู่ในพื้นดิน ส าหรับใน
ประเทศไทยพบมากในภาคใต้

• พยาธิปากขอที่พบในประเทศไทยมี 2 ชนิดคือ นีเคเทอร์ อเมริคานัส (Necator americanus) พบประมาณร้อย
ละ 94 และ แอนไซโลสโทมา ดูโอดิแนเล (Ancylostoma duodenale) พบร้อยละ 6

• ตัวเต็มวัยของพยาธิปากขออาศัยอยูในล าไส้เล็ก ขณะยังมีชีวิตอยู่จะมีสีชมพูหรือสีครีมปนเทา ปลายทางด้านหน้า
งอขึ้นไปทางด้านหลังเล็กน้อย มีลักษณะคล้ายตะขอท าหน้าที่เป็นปาก



การติดต่อของพยาธิปากขอทั้ง 2 ชนิด เริ่มจากพยาธิตัวเมียที่
อาศัยอยู่ในล าไส้เล็กออกไข่ปนออกมากับอุจจาระเม่ืออยู่ใน
สภาวะที่เหมาะสมในดินไข่จะเจริญจนมีตัวอ่อนระยะแรก
(rhabditiform larva) อยู่ภายใน และฟักออกจากไข่ภายใน
เวลา 24 - 48 ชั่วโมง ต่อมาตัวอ่อนระยะแรกก็จะเจริญเติบโต
จนเป็นตัวอ่อนระยะติดต่อ (filariform larva) อาศัยอยู่ในดิน
• ตัวอ่อนระยะติดต่อของพยาธิปากขอสามารถติดต่อสู่คน

ได้โดยการไชเข้าทางผิวหนังโดยตรง เข้าสู่กระแสโลหิต
หลังจากนั้นก็จะมีวงชีวิตคล้ายกับพยาธิไส้เดือน คือ
เดินทางไปหัวใจ ปอด ไชเข้าสู่ถุงลมปอดผ่านไปยัง
หลอดลม แล้วจึงถูกกลืนเข้าไปทางหลอดอาหาร และ
เจริญเป็นตัวเต็มวัยในล าไส้เล็ก ซึ่งใช้เวลาประมาณ 4 - 5 
สัปดาห์นับตั้งแต่ตัวอ่อนระยะติดต่อไชเข้าสู่ร่างกาย



อาการและพยาธิสภาพของโรคพยาธิปากขอ
1) บริเวณที่พยาธิตัวอ่อนระยะติดต่อไชผ่านผิวหนัง จะมีตุ่มแดงและเกิดอาการคัน
บริเวณที่พยาธิตัวอ่อนไชผ่าน ถ้ามีการติดเชื้อแบคทีเรียแทรกซ้อนร่วมด้วยก็อาจจะท า
ให้เกิดอักเสบเป็นหนองขึ้นได้
2) ระยะที่ตัวอ่อนผ่านไปยังปอดและหลอดลม ถ้าพยาธิเข้าไปพร้อมกันจ านวนมากอาจ
ท าให้ปอดและหลอดลมอักเสบ มีอาการเป็นไข้ ไอ เม็ดโลหิตขาวชนิดอีโอซิโนฟิล
(eosinophil) เพิ่มจ านวนสูงกว่าปกติ
3) ขณะที่พยาธิเข้าไปอาศัยอยู่ในล าไส้เล็กจะใช้ปากกัดเกาะผนังล าไส้ ท าให้เกิดแผล
ตรงต าแหน่งที่พยาธิเกาะ มีการท าลายเย่ือบุผนังล าไส้ท าให้ผู้ป่วยรู้สึกไม่สบาย จุก
เสียดแน่นท้อง โดยเฉพาะบริเวณยอดอก (epigastrium) บางครั้งมีอาการปวดท้อง
นอกจากนั้นยังพบพยาธิสภาพที่ส าคัญคือ การเสียโลหิตอย่างเรื้อรังของผู้ป่วยเนื่องจาก
การดูดกินเลือดของพยาธิปากขอ



2.3 พยาธิสตรองจิลอยดิส (Strongyloides stercoralis) 
• หนอนพยาธิตัวนี้พบได้ทั่วไปในเขตร้อนและเขตอบอุ่น ท า

ให้เกิดโรคพยาธิสตรองจิลอยดิส (Stongyloidiasis) 
• ตัวเต็มวัยของพยาธิสตรองจิลอยดิส ด ารงชีวิต 2 ลักษณะ

คือ ด ารงชีวิตแบบเป็นปรสิตอาศัยอยู่ในล าไส้เล็กของคน
และด ารงชีวิตอิสระในดินโดยกินพวกแบคทีเรียและ
สารอินทรีย์เป็นอาหาร



• ติดต่อโดยไชเข้าสู่ผิวหนังของโฮสต์ได้โดยตรง เข้าสู่
กระแสโลหิต จากนั้นตัวอ่อนระยะติดต่อที่ไชผ่าน
ผิวหนังเข้าสู่กระแสโลหิตจะเดินทางผ่านไปยังหัวใจ
ปอด หลอดลม หลอดคอ หลอดอาหาร และเจริญ
เป็นตัวเต็มวัยในล าไส้เล็ก ระยะเวลานับตั้งแต่ตัว
อ่อนระยะติดต่อไชเข้าสู่ร่างกายจนเจริญเป็นตัวเต็ม
วัยในล าไส้เล็กใช้เวลาประมาณ 2 สัปดาห์

• สามารถติดต่อภายในร่างกายของคนได้ โดยตัวอ่อน
ระยะแรกจะเจริญไปเป็นตัวอ่อนระยะติดต่อภายใน
ล าไส้ใหญ่ แล้วไชผ่านผนังล าไส้เข้าสู่กระแสโลหิต
แล้วด าเนินต่อไปจนครบวงชีวิตปกติ ซึ่งเป็นการ
ติดต่อที่เกิดขึ้นภายในร่างกายของโฮสต์เอง
(autoinfection)
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2.4 พยาธิแส้ม้า (Trichuris trichiura) 
• พยาธิแส้ม้าพบได้ทั่วโลกโดยเฉพาะในเขตร้อนและเขตอบอุ่น ส าหรับประเทศไทยพบทาง

ภาคใต้มากกว่าภาคอื่น ท าให้เกิดโรคพยาธิแส้ม้า (Trichuriasis) 
• พยาธิแส้ม้าเป็นหนอนพยาธิที่มีขนาดเล็ก อาศัยอยู่ในล าไส้ใหญ่ส่วนต้น (caecum) 
• ไข่พยาธิมีรูปร่างคล้ายถังเบียร์ มีขนาด 50 × 22 ไมครอน มีจุกอยู่ 2 ข้างหัวท้าย

(bipolar plugs) จุกนี้มีลักษณะใสและโปร่งแสง เมื่อไข่ปนออกมากับอุจจาระใหม่ ๆ จะ
อยู่ในระยะเซลล์เดียวและมีสีน้ าตาล



• เมื่อพยาธิแส้ม้าตัวผู้และตัวเมียผสมพันธุ์กันในล าไส้ใหญ่
พยาธิตัวเมียจะออกไข่ปนออกมากับอุจจาระ ไข่พยาธิจะ
พัฒนาไปเป็นไข่ที่มีตัวอ่อนระยะติดต่อในพื้นดินที่มีอุณหภูมิ
และความชื้นพอเหมาะ

• เมื่อคนกินไข่ที่มีตัวอ่อนเข้าไป สภาวะแวดล้อมภายในล าไส้
จะกระตุ้นให้ไข่พยาธฟิักออกมาเป็นตัวอ่อนในล าไส้เล็ก ตัว
อ่อนจะใช้เวลาประมาณ 10 วัน ในการเดินทางไปถึงปลาย
ล าไส้เล็กหรือล าไส้ใหญ่ส่วนต้น หลังจากนั้นจะเจริญเป็นตัว
เต็มวัยในล าไส้ส่วนต้นผสมพันธุ์และออกไข่ปนออกมากับ
อุจจาระ ระยะเวลานับตั้งแต่คนกินไข่ระยะติดต่อเข้าไปจน
พยาธิออกไข่อีกครั้งกินเวลาประมาณ 90 วัน



การติดเชื้อพยาธิแส้ม้าจ านวนน้อยมักไม่แสดงอาการ
• แต่ถ้ามีพยาธิเป็นจ านวนมากจะมีอาการปวดท้อง อุจจาระร่วง อาเจียน เบื่ออาหาร นอนไม่หลับ
• บางครั้งมีผื่นขึ้นตามตัว อ่อนเพลีย น้ าหนักลด บางครั้งถ่ายเป็นมูกเลือด ผอมแห้ง เหนื่อยหอบ
• ในผู้ที่ติดเชื้อพยาธิจ านวนมาก อาจมีอาการอักเสบเของล าไส้ใหญ่ส่วนปลาย ท าใหล้ าไส้ใหญ่ปลิ้นออกนอกทวาร

หนัก (rectal prolapse) บางครั้งพยาธิเข้าไปอาศัยอยู่ในไส้ติ่ง ท าให้ปวดท้องด้านขวามีอาการคล้ายไส้ติ่งอักเสบ
ได้



การวินิจฉัยโรคหนอนพยาธิที่ติดต่อผ่านดิน 
• ในกลุ่มโรคหนอนพยาธิที่ติดต่อผ่านดินทั้ง 4 ชนิดที่ดีที่สุดคือ การตรวจอุจจาระของผู้ป่วยเพื่อ

ตรวจหาไข่หรือตัวอ่อนของหนอนพยาธิ ก่อนจะท าการรักษาด้วยยาจะต้องตรวจอุจจาระให้รู้ก่อน
ว่าเป็นโรคพยาธิชนิดใดและควรปรึกษาแพทย์ทุกครั้งก่อนที่จะกินยาถ่ายพยาธิ

• การติดต่อของพยาธิในกลุ่มนี้มี 2 ลักษณะ
• พยาธิไส้เดือนและพยาธิแสม้้าติดต่อสู่คนได้โดยการกินไข่ระยะติดต่อซึ่งติดปนไปกับน้ าและอาหาร 

รวมทั้งไข่ที่ติดอยู่ตามมือและเล็บที่ไม่ล้างให้สะอาด 
• พยาธิปากขอและพยาธิสตรองจิลอยดิสจะติดต่อโดยตัวอ่อนระยะติดต่อไชเข้าสู่ผิวหนังโดยตรง 

ดังนั้นประชาชนที่ชอบเดินเท้าเปล่า ประกอบอาชีพเกษตรกรรมหรือท าสวนยางมีโอกาสเสี่ยงต่อ
การติดโรคมากกว่าอาชีพอ่ืน



การป้องกันและควบคุมโรคหนอนพยาธิที่ติดต่อผ่านดิน มีหลักการดังต่อไปนี้
1) ให้การรักษาหมู่ หรือให้ยาถ่ายพยาธิแก่ผู้ป่วยทุกคนที่ตรวจพบว่าเป็นโรคหนอนพยาธิ โดยท าในฤดูร้อนที่

อากาศแห้งแล้ง หรือในระยะ 2 เดือนก่อนถึงฤดูฝน และเมื่อหมดฤดูฝนแล้วควรท าการรักษาซ้ าอีกครั้ง
2) ก าจัดอุจจาระ โดยการส่งเสริมให้ประชาชนมีและใช้ส้วมที่ถูกสุขลักษณะ เพื่อป้องกันการแพร่กระจาย
3) ท าลายไข่และตัวอ่อนของพยาธิที่อยู่ในดิน สารเคมีที่ใช้ได้ผล คือแอลคาไลน์ฟีนอล (alkaline phenol) 

ซัลโฟนิคฟีนอล (sulfonic phenol) กรดอะซิติก กรดแลคติก และโซเดียมบอเรต (sodium borate) เป็นต้น
4) การก าจัดไข่และตัวอ่อนที่ปนเปื้อนในผัก ในกลุ่มประชาชนที่ชอบกินผักดิบควรจะท าการล้างผักให้สะอาด

ด้วยน้ าประปาที่ไหลผ่านผักสดทีละใบจนสะอาด หรือใช้น้ ายาล้างผักล้างผักให้สะอาด
5) การสวมรองเท้าป้องกันพยาธิปากขอ และพยาธิสตรองจิลอยดิส
6) การให้ความรู้ในเรื่องหนอนพยาธิ โดยชี้ให้เห็นถึงอันตรายจากการเป็นโรคหนอนพยาธิและการติดต่อเข้าสู่

ร่างกายของคนแก่ประชาชนกลุ่มต่างๆ



3. หนอนพยาธิตัวกลมที่ติดต่อผ่านสัตว์แพร่โรค
กลุ่มหนอนพยาธิที่ติดต่อผ่านสัตว์แพร่โรค หมายถึง กลุ่มหนอนพยาธิที่มีระยะติดต่อเจริญเติบโตอยู่ใน

เนื้อสัตว์ซึ่งเป็นแหล่งอาหารของประชาชน หนอนพยาธิตัวกลมที่อยู่ในกลุ่มนี้เป็นปรสิตในสัตว์ แต่สามารถท าให้เกิดโรค
ในคนได้ โดยคนเป็นโฮสต์โดยบังเอิญ เมื่อประชาชนกินเนื้อสัตว์เหล่านี้สุกๆ ดิบๆ หรือปรุงไม่สุกก็จะกินเอาระยะติดต่อ
ของหนอนพยาธทิี่อยู่ในกลุ่มนี้เข้าไป หนอนพยาธิตัวกลมในกลุ่มนี้ที่ส าคัญมีดังนี้
3.1 พยาธิทริคิเนลลา (Trichinella spiralis) 
3.2 พยาธิตัวจี๊ด (Gnathostoma spinigerum)
3.3 พยาธิหอยโข่ง (Angiostrongylus cantonensis)
3.4 พยาธิแคพิลลาเรีย ฟิลิปปินเนเสสิ (Capillaria philippinensis) 



3.1 พยาธิทริคิเนลลา (Trichinella spiralis) 
• ท าให้เกิดโรคทริคิโนซิส (Trichinosis/Trichinellosis) หนอนพยาธิตัว

นี้พบได้ทั่วโลก โดยพบในเขตหนาวและเขตอบอุ่นมากกว่าในเขตร้อน
• ในประเทศไทยพบครั้งแรกเมื่อปี พ.ศ. 2504 ที่อ าเภอแม่สะเรียง

จังหวัดแม่ฮ่องสอน เนื่องจากกินหมูชาวเขาที่ปรุงไม่สุก



• เมื่อคนกินเนื้อสัตว์ซึ่งมตีัวอ่อนระยะติดต่อในเซลล์กล้ามเนื้อเข้าไป
ผนังเซลล์กล้ามเนื้อจะถูกย่อยปล่อยตัวอ่อนออกมาเป็นอิสระใน
กระเพาะอาหารของคน หลังจากนั้นตัวอ่อนจะไชเข้าไปอาศัยใน
เยื่อเมือกของล าไส้เล็กส่วนต้น เจริญเติบโตเป็นตัวเต็มวัย

• หลังจากพยาธิตัวผู้และตัวเมียผสมพันธุ์กัน ไข่จะฟักเป็นตัวอ่อนใน
มดลูกของพยาธิตัวเมีย ตลอดชีวิตของพยาธิตัวเมียจะให้ก าเนิดตัว
อ่อนประมาณ 200 - 2,000 ตัว ตัวอ่อนส่วนใหญ่จะไชเข้าท่อ
น้ าเหลืองหรือหลอดเลือดของผนังล าไส้ เข้าสู่ระบบไหลเวียนโลหิต
และถูกพาไปสู่หัวใจด้านขวา ปอด กลับเข้าสู่หัวใจและระบบ
ไหลเวียนโลหิต ไปอาศัยอยู่ในเซลล์กล้ามเนื้อลายเจริญเติบโตเพิ่ม
ขนาดและความยาว เซลล์กล้ามเนื้อจะขยายตัวใหญ่ขึ้นเพ่ือเพิ่ม
ปริมาตรให้ตัวอ่อนขดม้วนตัวและเจริญกลายเป็นระยะติดต่อ
พร้อมท่ีจะแพร่ไปยังคนหรือสัตว์อื่นที่มากินระยะติดต่อนี้เข้าไป



พยาธิสภาพออกได้เป็น 3 ระยะ
1) ระยะที่พยาธิอยู่ในล าไส้

• ระยะนี้เกิดหลังจากที่คนกินตัวอ่อนระยะติดต่อเข้าไปและจะกินเวลานาน 5 – 7 วัน
• อาการส าคัญคือ ผู้ป่วยจะปวดท้อง คลื่นไส้ อาเจียน เหงื่อออก คล้ายกับอาการของอาหารเป็นพิษ

2) ระยะที่ตัวอ่อนออกจากพยาธิตัวเมียเข้าไปในกระแสโลหิต
• กระจายไปทั่วร่างกายและไชเข้าไปอยู่ในกล้ามเนื้อของอวัยวะต่างๆ ของร่างกาย
• ผู้ป่วยจะมีไข้สูง เจ็บปวดเมื่อยตามกล้ามเนื้อ บวมที่หนังตา อาจมีผื่นแดง เลือดออกใต้เล็บ
• อาการของโรคมีความสัมพันธ์กับอวัยวะที่ตัวอ่อนของพยาธิเข้าไปอาศัยอยู่

3) ระยะที่ตัวอ่อนของพยาธิเปลี่ยนไปเป็นซีสต์ที่กล้ามเนื้อ
• ผู้ป่วยจะมีอาการดีขึ้น ไข้และอาการเจ็บที่กล้ามเนื้อจะค่อย ๆ หายไป ซีสต์จะยังคงอยู่ในกล้ามเนื้อตลอดไป ถ้าตัว

อ่อนในซีสต์ตายจะมีหินปูนมาจับล้อมรอบ และสามารถเห็นได้ในภาพรังสี



3.2 พยาธิตัวจี๊ด (Gnathostoma spinigerum) 
• พยาธิตัวจี๊ด (G. spinigerum) พบมากในประเทศแถบเอเชีย แอฟริกา และออสเตรียเลีย ส าหรับประเทศไทยพบ

ได้ทุกภาค ท าให้เกิดโรคพยาธิตัวจี๊ด (Gnathostomiasis) พยาธิสภาพและอาการของโรคที่เกิดขึ้นเป็นผลมาจาก
การเคลื่อนที่ของพยาธิตัวอ่อน (immature worms) 

• คนเป็นโฮสต์โดยบังเอิญของพยาธิตัวจี๊ด พยาธิตัวเต็มวัยอาศัยในกระเพาะของสุนัขและแมว พยาธิขณะยังมีชีวิต
อยู่จะมีสีขาวอมแดง ตัวค่อนข้างใส ส่วนหัวโป่งเป็นกระเปาะ (bulb) ยืดหดได้ ที่หัวมีหนามเรียงตัวตามขวาง 8 
แถว มีคอคอดระหว่างหัวกับล าตัว ครึ่งแรกของล าตัวมีหนามแหลมเรียงอยู่ตามขวาง มีรอยย่นตลอดล าตัวจนถึง
หาง



• เมื่อพยาธิตัวเต็มวัยตัวผู้และตัวเมียผสมพันธุ์กันในกระเพาะ
ของสุนัขและแมวแล้ว พยาธิตัวเมียจะวางไข่ปนออกมากับ
อุจจาระของสุนัขและแมว ไข่ถูกชะลงในน้ า เมื่อมีอุณหภูมิและ
ความชื้นเหมาะสมไข่จะฟักเป็นตัวอ่อน

• คนเป็นโรคพยาธิตัวจี๊ดเม่ือกินเนื้อปลาโดยเฉพาะปลาไหล ปลา
ดุก หรือเนื้อไก่ กบ งู ที่มีตัวอ่อนระยะท่ี 3 ซึ่งเป็นระยะติดต่อ
ของพยาธิตัวจี๊ด โดยน ามาท าเป็นอาหารชนิดต่างๆ ทีป่รุงไม่สุก 
เช่น ส้มฟัก ย ากบ ปลาดุกย่าง 

• ผู้ป่วยจะมีอาการมากหรือน้อยขึ้นอยู่กับอวัยวะที่พยาธิเข้าไป
อาศัยอยู่

• เมื่อตัวอ่อนระยะติดต่อของพยาธิตัวจี๊ดติดต่อสู่คนแล้ว ตัวอ่อน
จะเคลื่อนที่ไปตามส่วนต่างๆ ของร่างกาย มีขนาดโตข้ึน แต่ไม่
เจริญเติบโตเป็นตัวเต็มวัย ผสมพันธุ์ และวางไข่ในร่างกาย



3.3 พยาธิหอยโข่ง (Angiostrongylus cantonensis) หรือที่รู้จักกันในชื่อ พยาธิ
ปอดหนู (rat lung worm) ส าหรับประเทศไทยพบได้บ่อยในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
ท าให้เกิดโรคพยาธิหอยโข่ง (Angiostrongyliasis) 
• ตัวเต็มวัยของพยาธิอาศัยอยู่ในหลอดเลือดในปอดของหนู เป็นพยาธิตัวกลมยาว หัว

ท้ายแหลม ตัวผู้มีขนาด 15 – 19 x 0.26 มิลลิเมตร มี spicule 1 คู่ ตัวเมียมีขนาด
21 – 25 x 0.35 มิลลิเมตร ล าตัวมีลายขาวสลับด าคล้ายสัญลักษณ์ของหลอดไฟ
ของร้านตัดผม (Barber’s pole) ตัวเมียออกไข่วันละ 15,000 ฟอง ไข่มีลักษณะ
ยาวรี เปลือกบาง ขนาดเฉลี่ย 47 x 70 ไมครอน



เนื่องจากคนเป็นโฮสต์ผิดธรรมชาติ (wrong host) หรือ โฮสต์
โดยบังเอิญ (accidental host) 
• ถ้าคนกินหอยโข่งหรือหอยทากยักษท์ี่มีตัวอ่อนระยะที่ 3 

ซึ่งเป็นระยะติดต่อ ตัวอ่อนจะไชผ่านหนังล าไส้เข้าสู่ระบบ
ไหลเวียนโลหิตและเดินทางไปที่สมองและเยื่อหุ้มสมอง
ของคนโดยไม่เจริญเป็นตัวเต็มวัย พยาธิจะมีชีวิตอยู่ได้
นานประมาณ 1 – 2 เดือนก็จะตาย ขณะอยู่ในสมอง
หรืออาจพบว่าเคลื่อนที่มาที่ตา



3.4 พยาธิแคพิลลาเรีย ฟิลิปปินเนเสิส (Capillaria philippinensis) 
• ท าให้เกิดโรคจากพยาธิแคพิลลาเรียที่ล าไส้ (intestinal capillariasis) พยาธิชนิดนี้

พบครั้งแรกในประเทศฟิลิปปินส์ใน พ.ศ. 2506 ประเทศไทยพบผู้ป่วยครั้งแรกที่
จังหวัดสมุทรปราการใน พ.ศ. 2515 หลังจากนั้นมีรายงานพบในจังหวัดต่าง ๆ ใน
ภาคกลางและภาคอีสาน

• มีขนาดเล็ก รูปร่างกลมเรียว ตัวผู้มีขนาด 2.3 – 3.17 x 0.025 – 0.034 มิลลิเมตร
ที่หางมีปุ่ม (papillae) 2 คู่ มี อวัยวะสืบพันธุ์เพศผู้ (spicule) 1 อัน ตัวเมียมี
ขนาด 2.5 – 4.3 x 0.034 – 0.42 มิลลิเมตร

• ไข่ มีลักษณะคล้ายไข่พยาธิแส้ม้าแต่มีขนาด
เล็กกว่า คือ มีขนาด 36 – 45 x 21 ไมครอน 
มีรูปร่างคล้ายเมล็ดถั่วลิสง เปลือกหนา ที่ปลายสุด
ของด้านยาวทั้งสองข้างมีจุก (bipolar plug) 
แต่มีลักษณะแบน ไม่นูนออกเหมือนของไข่พยาธิแส้ม้า



พยาธิตัวเต็มวัย อาศัยอยูใ่นล าไส้เล็กของนกกินปลาซึ่งเป็นโฮสต์สุดท้าย
หรือโฮสต์จ าเพาะ
• เมื่อพยาธิตัวผู้และตัวเมียผสมพันธุ์กันแล้ว ตัวเมียจะออกไข่ปนออกมา

กับอุจจาระ เมื่อไข่อยู่ในน้ าจะฟักออกเป็นตัวอ่อนระยะท่ี 1 และถูก
โฮสต์ตัวกลางคือพวกปลาน้ าจืดมากิน

• ในประเทศไทยพบว่าโฮสต์ตัวกลาง ได้แก่ ปลาเกล็ดขนาดเล็ก เช่น
ปลาหางนกยูง ปลากริม ปลาซิว ปลาไน ปลาหัวตะกั่ว และปลา
ตะเพียนขาว เป็นต้น

• ตัวอ่อนระยะที่ 1 จะเข้าไปฝังตัวอยู่ในล าไส้และกระเพาะอาหารของ
ปลาและเจริญเติบโตเป็นตัวอ่อนระยะติดต่อ เมื่อคนกินปลาดิบหรือ
พุงปลาสุกๆ ดิบๆ ก็จะได้ระยะติดต่อเข้าไปด้วย หลังจากนั้นพยาธิจะ
ไปเจริญเติบโตเป็นพยาธิตัวเต็มวัยต่อไปในล าไส้เล็ก
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4. หนอนพยาธิตัวกลมที่ติดต่อโดยแมลงพาหะ
โรคพยาธิเท้าช้าง (Filariasis) 
• พบได้มากในเขตร้อน ในประเทศไทยพบได้ในบางจังหวัดทางภาคใต้ คือ ชุมพร สุราษฎร์ธานี

นครศรีธรรมราช พัทลุง ปัตตานี นราธิวาส ระนอง และจังหวัดตามแนวชายแดนทางทิศตะวันตกที่ติด
กับประเทศพม่า ได้แก่ ที่อ าเภอสังขละบุรี จังหวัดกาญจนบุรี และที่จังหวัดตาก

• หนอนพยาธิที่ก่อให้เกิดโรคพยาธิเท้าช้างที่พบในประเทศไทยและจะกล่าวถึงคือ
• Wuchereria bancrofti 
• Brugia malayi 



W. bancrofti B. malayi
ตัวผู้ขนาด 40 มิลลิเมตร x 100 ไมครอน ตัวผู้ขนาด 22 มิลลิเมตร x 80 ไมครอน
ตัวเมียขนาด 80 – 100 มิลลิเมตร x 200 ไมครอน ตัวเมียขนาด 38 – 55 มิลลิเมตร x 160 ไมครอน



• เมื่อคนซึ่งเป็นโฮสตส์ุดท้ายได้รับพยาธิระยะติดต่อ 
ได้แก่ ตัวอ่อนระยะที่ 3 จากยุง จะเจริญเติบโตเป็นตัว
เต็มวัยในท่อน้ าเหลือง

• เมื่อพยาธิตัวผู้และตัวเมียผสมพันธุ์กันแล้วไข่จะฟักตัว 
ได้ตัวอ่อนที่เรียกว่า ไมโครฟิลาเรีย (microfilaria) ซึ่ง
จะอาศัยอยู่ในระบบน้ าเหลืองก่อนที่จะเข้าสู่ระบบ
ไหลเวียนโลหิตในอวัยวะภายในและโลหิตรอบนอก 
(peripheral blood) 

• ไมโครฟิลาเรียที่อยู่ในเลือดนี้จะมีความว่องไวมาก 
รูปร่างคล้ายงู มีปลอกหุ้ม (sheath) ภายในไม่มีระบบ
ทางเดินอาหาร นิวเคลียสกระจายอยู่ทั่วล าตัว
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อาการที่เกิดขึ้นแบ่งได้เป็น 3 ระยะ ดังนี้
ระยะที่ 1 ระยะของการอักเสบ

• มีอาการเฉพาะท่ี คือ ปวด บวม แดง บริเวณขา มีการอักเสบของท่อน้ าเหลือง ผู้ป่วยจะมีไข้หนาวสั่น อาการต่างๆ
จะเป็นอยู่ชั่วคราวประมาณ 7 – 10 วันจึงค่อยๆ ทุเลา

• เกิดเป็นระยะๆ 2 – 3  เดือนต่อครั้ง หรือทุกๆ 1 – 2 ปี ผู้ป่วยที่มีอาการไข้ควรให้พักผ่อน ให้ยาลดไข้ ยาแก้บวม
และระวังการติดเชื้อแบคทีเรีย

ระยะที่ 2 ระยะของการอุดตัน
• ระยะนี้มีการอุดตันของท่อน้ าเหลือง ผิวหนังบริเวณนั้นจะเกิดการบวมแข็งและเป็นผื่นแดง ท่อน้ าเหลืองจะโป่งพอง

มีน้ าเหลืองคั่งอยู่ ท่อน้ าเหลืองเหล่านี้อาจแตกท าให้น้ าเหลืองไหลเข้าสู่อวัยวะข้างเคียงหรือตามช่องว่างต่างๆ ได้
ระยะที่ 3 ระยะภาวะเท้าช้าง

• เกิดขึ้นที่แขน ขา โดยที่บริเวณผิวหนังและบริเวณที่มีท่อน้ าเหลืองอุดตัน จะหนาขึ้น เนื้อเย่ือเกี่ยวพันและไขมันก็
หนาขึ้นด้วย เมื่อท่อน้ าเหลืองแตกออกภายนอก เนื้อเย่ือที่หนาจะห้อยออกมา และมักมีการติดเชื้อแบคทีเรียตาม
รอยแตกเหล่านี้ด้วย ท าให้เกิดเป็นหนอง และเนื้อตาย



หนอนพยาธิตัวแบน
หนอนพยาธิตืด
• หนอนพยาธิตืดหมู
• หนอนพยาธิตืดวัว
• พยาธิตืดชนิดอ่ืน ๆ 

หนอนพยาธิใบไม้
• พยาธิใบไม้ตับ 
• พยาธิใบไม้ล าไส้ 
• พยาธิใบไม้ปอด 
• พยาธิใบไม้เลือด 



1. หนอนพยาธิตืด
1.1 หนอนพยาธิตืดหมู (Taenia solium) 
• T. solium หรือ pork tapeworm ท าให้เกิดโรคพยาธิตืดหมู (Taeniasis solium) และ

พยาธิเม็ดสาคู (cysticercosis) โรคนี้พบได้ทั่วโลก ส าหรับในประเทศไทยพบได้ทั่วทุกภาค
• โดยเฉพาะในกลุ่มคนที่ชอบกินเนื้อหมูที่น ามาท าเป็นอาหารที่ปรุงไม่สุก หรือสุกๆ ดิบๆ
• ตัวเต็มวัยของพยาธิอาศัยอยู่ในล าไส้เล็ก มีความยาว 2 - 7 เมตร ล าตัวเป็นปล้องเรียงต่อกัน
• ไข่ มีรูปร่างกลม ขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง 31 - 34 ไมครอน ผนังหนา มีเส้นใย (filament) 

ตามเส้นรัศมีโดยรอบ ภายในจะเห็นตัวอ่อน (oncosphere) มีตะขอ (Hooklet) ขนาดเล็ก 6
อัน

• ไข่ที่ได้รับการผสมแล้วภายในปล้องสุกจะปนออกมากับอุจจาระจากการที่ปล้องสุกแตกใน
ล าไส้หรือหลุดออกจากล าตัวปะปนออกมากับอุจจาระทั้งปล้อง ปล้องสุกเมื่อออกจากร่างกาย
แล้วจะแตกออก 

• ไข่ที่อยู่ภายในปล้องซึ่งมีปล้องละประมาณ 50,000-80,000 ฟอง จะถูกปล่อยออกมากระจาย
ตามพื้นดินและพื้นหญ้า ไข่ที่มีตัวอ่อนอยู่ภายในจะมีชีวิตอยู่ในดินได้นานหลายสัปดาห์ 



เมื่อหมูซึ่งเป็นโฮสต์ตัวกลาง (intermediate host) 
กินไข่ที่ปนกับน้ าหรืออาหาร ตัวอ่อนจะออกจากไข่ไช
ทะลุผ่านล าไส้เข้าสู่ระบบไหลเวียนโลหิตไปยัง
กล้ามเนื้อลาย และสร้างถุงหุ้มตัวอ่อนไว้ภายในขนาด
5 - 9 มิลลิเมตร อยู่ในกล้ามเนื้อกลายเป็นซีสต์ (cyst) 
ส าหรับพยาธิตืดหมู ซีสต์ มีชื่อเรียกเฉพาะว่า
“ซิสติเซอร์คัส เซลลูโลเซ” (cysticercus 
cellulosae) หรือท่ีเรียกว่า พยาธิเม็ดสาคู ซึ่งเป็น
ระยะติดต่อ

http://www.google.co.th/url?sa=i&source=images&cd=&cad=rja&docid=XCb7S79KP0ImZM&tbnid=NYto-RM8BrBJ_M:&ved=0CAgQjRwwAA&url=http://www.stanford.edu/class/humbio103/ParaSites2006/Taenia_solium/Life%20Cycle.html&ei=XUVxUbzrFIbKrAe6_YBA&psig=AFQjCNGTKnBv5ahlqsbPPI4HPuDGT_JFdw&ust=1366464221464851


1.2 พยาธิตืดวัว (Taenia saginata)
• T. saginata หรือ Beef tapeworm ท าให้เกิดโรคท าให้เกิดโรคพยาธิตืดวัว

(Taeniasis saginata) โรคนี้พบได้ทั่วโลกและพบมากกว่าพยาธิตืดหมู ประเทศ
ไทยพบในภาคตะวันออกเฉียงเหนือมากกว่าในภาคอื่นๆ

• เมื่อคนกินเนื้อโคหรือเนื้อกระบือที่ปรุงไม่สุกและมีซีสต์หรือพยาธิเม็ดสาคูเข้าไป ถุง
หุ้มตัวอ่อนจะถูกย่อยในกระเพาะอาหาร ตัวอ่อนจะใช้ส่วนหัวเกาะติดผนังล าไส้เล็ก
แล้วเจริญเติบโตเป็นตัวเต็มวัย ซึ่งใช้เวลาประมาณ 8-10 สัปดาห์นับตั้งแต่กินพยาธิ
เม็ดสาคูเข้าไป

• ส่วนการกินไข่ของพยาธิตืดวัวหรือส ารอกแล้วกลืนปล้องสุกลงไปในกระเพาะ
อาหารอีกยังไม่เคยมีรายงานว่าท าให้เกิดซีสต์ในคน

ดังนั้น วงจรชีวิตของพยาธิตืดวัวเหมือนกับวงจรชีวิตของพยาธิตืดหมู ต่างกันที่ระยะตัว
อ่อนในซีสต์ซึ่งเป็นระยะติดต่อมีโคและกระบือเป็นโฮสต์ตัวกลาง ซึ่งซีสต์ของพยาธิตืดวัว
มีชื่อเรียกเฉพาะว่า ซิสติเซอร์คัส โบวิส (cysticercus bovis)



1.3 พยาธิตืดชนิดอื่น ๆ ที่ติดต่อสู่คนได้
1.3.1 พยาธิตืดแคระ (Hymenolepis nana หรือ the dwarf tapeworm) ท าให้เกิดโรคพยาธิตืดแคระ
(Hymenolepiasis หรือ Dwarf tapeworm infection) ประเทศไทยมักพบในเด็กที่มีอยู่ร่วมกันเป็นจ านวนมาก เช่น
สถานรับเลี้ยงเด็ก
1.3.2 พยาธิตืดหนู (Hymenolepis diminuta หรือ Rat tapeworm) ท าให้เกิดโรคพยาธิตืดหนู (Hymenolepiasis 
diminuta หรือ Rat tapeworm infection) พยาธิตืดหนูพบได้ทั่วโลก ตัวเต็มวัยอาศัยในล าไส้หนู อาจติดต่อสู่คนซึ่งเป็น
โฮสต์โดยบังเอิญ
1.3.3 พยาธิตืดสุนัข (Dipylidium caninum) พบได้ทั่วโลก ท าให้เกิดโรคพยาธิตืดสุนัข (Dipylidiasis)
1.3.4 พยาธิตืดสกุลสไปโรเมตรา (Spirometra) ท าให้เกิดโรคสปาร์กาโนซิส (Sparganosis) ซึ่งจัดเป็นโรคที่ติดต่อ
ระหว่างคนและสัตว์ที่เกิดจากตัวอ่อนระยะติดต่อของพยาธิตืดสกุลสไปโรเมตรา มีสุนัขและแมวเป็นโฮสต์สุดท้ายที่มีตัว
เต็มวัยอาศัยอยู่ในล าไส้



2. หนอนพยาธิใบไม้
• หนอนพยาธิใบไม้จัดเป็นกลุ่มหนอนพยาธิที่ต้องใช้หอยน้ าจืดเป็นโฮสต์ตัวกลาง
• ในวงจรชีวิตของพยาธิใบไม้ ตัวอ่อนของหนอนพยาธิใบไม้ที่ออกจากไข่จะต้องเข้าไปอยู่ในหอยน้ าจืดที่

เหมาะสมเพื่อเพิ่มจ านวนและเจริญเติบโตไปเป็นตัวอ่อนระยะเซอร์คาเรีย (cercaria) แล้วไชออกจาก
หอยซึ่งเป็นโฮสต์ตัวกลางที่ 1 (1st intermediate host) ว่ายน้ าเป็นอิสระ

• เมื่อไปพบโฮสต์ตัวกลางที่ 2 (2nd intermediate host) ซึ่งอาจจะเป็นปลา พืชน้ า หรือปูน้ าจืด ก็จะ
เข้าไปอาศัยและเจริญเป็นระยะติดต่อที่เรียกว่า เมตาเซอร์คาเรีย (metacercaria) 

• เมื่อคนกินโฮสต์ตัวกลางที่ 2 ซึ่งมีระยะติดต่ออยู่ด้วย ก็จะท าใหเ้กิดโรคในคนได้



หนอนพยาธิใบไม้ที่ส าคัญที่จะกล่าวถึงในที่นี้ ได้แก่ พยาธิใบไม้ตับ พยาธิใบไม้ล าไส้ พยาธิใบไม้ปอด พยาธิใบไม้เลือด
หนอนพยาธิใบไม้ทั้ง 4 ชนิด มีโฮสต์ตัวกลางที่แตกต่างกัน

ชื่อหนอนพยาธิ โฮสตต์ัวกลางที่ 1 โฮสตต์ัวกลางที่ 2

พยาธิใบไม้ตับ หอยน้ าจืดสกุลบิทไธเนีย (Bithynia spp.) ปลาน้ าจืด พวกปลามีเกล็ดขนาดเล็ก เช่น ปลาแม่
สะแด้ง ปลาปก ปลาสูต ปลาสร้อยนกเขา และปลา
ตะเพียนทราย เป็นต้น

พยาธิใบไม้ล าไส้ขนาดใหญ่ หอยน้ าจืดสกุลเซกเมนทินา(Segmentina spp.) 
หอยชนิด S. trochoideus เป็นแหล่งระบาดของ
พยาธินี้ในประเทศไทย

พืชผักน้ า เช่น กระจับ แห้วจีน สายบัว ผักกระเฉด 
ผักบุ้ง เป็นต้น

พยาธิใบไม้ปอด
(Paragonimus westermani)

หอยน้ าจืดสกุลเซมิซัลคอสพิลา(Semisulcospira
sp.) และ สกุลโบรเทีย (Brotia sp.)

ปูน้ าตก ปูล าห้วย และ กั้ง (Cray fish) เป็นต้น

พยาธิใบไม้เลือด
(Schitosoma mekongi)

หอยน้ าจืดชนิด Tricula aperta ในวงจรชีวิตไม่มีโฮสตต์ัวกลางที่ 2



2.1 พยาธิใบไม้ตับ (Opisthorchis viverrini หรือ liver fluke) 
• ท าให้เกิดโรคพยาธิใบไม้ในตับที่เรียกว่า ออร์พิสธอร์คิเอสิส (Opisthorchiasis) 
• พยาธิใบไม้ตับที่พบในคน ได้แก่
• คลอนอร์คิส ไซเนเซิส (Clonorchis sinensis) 
• ออพิซธอร์คิส วิเวอรินี (Opisthorchis viverrini) 
• ออพิซธอร์คิส เฟลิเนียส (Opisthorchis felineus) 
• ฟาสซิโอลา เฮพาทิกา (Fasciola hepatica) 
• ฟาสซิโอลา ไจแกนทิกา (Fasciola gigantica) 

ในที่นี้จะกล่าวเฉพาะ Opisthorchis viverrini เนื่องจากเป็นพยาธิใบไม้ตับชนิดที่ติดต่อสู่คนและแพร่กระจายอยู่มากใน
ประเทศไทย



• ตัวเต็มวัยของ O. viverrini อาศัย
อยู่ ในท่อน้ าดีและในตับคน สุนัข 
หรือแมว มีอวัยวะทั้งเพศผู้และเพศ
เมียอยู่ในตัวเดียวกัน 

• ไข่  มีลั กษณะคล้ายหลอดไฟ สี
น้ าตาลปนเหลือง ด้านบนมีฝาปิด 
ด้านตรงข้ามของฝามีตุ่มเล็กๆ ยื่น
ออกมาเล็กน้อย ไข่มีขนาดเฉลี่ย 26 
× 13 ไมครอน ไข่ที่ออกมากับ
อุจจาระมีตัวอ่อนระยะแรกอยู่แล้ว

• คนติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับเนื่องจาก
กินปลาดิบๆ หรือปรุงไม่สุก เช่น 
ก้อยปลา และการไม่ถ่ายลงส้วม 



2.2 พยาธิใบไม้ล าไส้
• Fasciolopsis buski หรือ the giant 

intestinal fluke) ท าให้เกิดโรคพยาธิใบไม้
ล าไส้ (Fasciolopsiasis)

• คนติดเชื้อ F. buski จากกินพืชน้ าดิบๆ เช่น
สายบัว ผักบุ้ง ผักกระเฉด แห้ว กระจับ ซึ่งมี
ระยะติดต่อ

เมตาเซอร์คาเรียของ F. buski เข้าไป
• การใช้ฟันแทะปอกเปลือกแห้วจีนหรือกระจับ

ยังเป็นพฤติกรรมที่สามารถน าเมตาเซอร์
คาเรียของพยาธินี้เข้าสู่ร่างกายได้

• เมื่อตัวอ่อนเมตาเซอร์คาเรียเข้าสู่ร่างกายแล้ว
จะไปเจริญเป็นตัวเต็มวัยที่ในล าไส้เล็ก



2.3 พยาธิใบไม้ปอด (Paragonimus heterotremus หรือ lung fluke) ท าให้เกิดโรคพยาธิ
ใบไม้ปอด (Paragonimiasis)
• ตัวเต็มวัยของพยาธิอาศัยอยู่ในปอด ขณะที่ยังมีชีวิตอยู่จะมีสีแดงแกมน้ าตาล รูปร่างคล้าย

เมล็ดถั่วลิสง
• นอกจากคนที่เป็นโฮสต์สุดท้ายของพยาธิใบไม้ปอดแล้ว ยังมแีมว เสือ พังพอน หมู และสุนัข

เป็นโฮสต์กักตุน (reservoir host) ตามธรรมชาติที่ส าคัญ
• คนและสัตว์เหล่านี้จะมีส่วนในการแพร่ไข่พยาธิที่อยู่ในปอดออกสู่ภายนอก
• พวกปูน้ าจืดที่เป็นโฮสต์ตัวกลางที่ 2 ซึ่งเป็นที่อาศัยของระยะติดต่อของพยาธิ ได้แก่ สัตว์ที่

ชาวบ้านนิยมจับมาท าเป็นอาหารประเภทต่างๆ เช่น ส้มต าปู น้ าพริกปู และปูดองเค็ม ซึ่งถ้า
กินปูดิบ ก็อาจจะได้รับระยะติดต่อของพยาธิเข้าไปท าให้เกิดเป็นโรคได้



2.4 พยาธิใบไม้เลือด (Schistosoma spp. หรือ blood fluke) ท าให้เกิดโรคพยาธิใบไม้เลือด (Schistosomiasis) 
• พยาธิใบไม้เลือดเป็นพยาธิใบไม้กลุ่มทีแ่พร่ระบาดได้ง่ายเพราะวงจรชีวิตของพยาธิสกุลนี้ไม่ต้องการโฮสต์ตัวกลางที่ 2 
• พยาธิใบไม้เลือดท่ีท าให้เกิดโรคในคนที่ส าคัญมี 5 ชนิด ได้แก่ S. mansoni, S. haematobium, S. japonicum, S. 

mekongi และ S. intercalatum 
• ชนิดที่เคยมีรายงานพบในประเทศไทยคือ S. japonicum และ S. mekongi
• ตัวเต็มวัยของ S. mekongi อาศัยอยู่ในหลอดเลือดด าบริเวณขั้วของล าไส้เล็ก รูปร่างมีลักษณะเป็นทรงกระบอก 

พยาธิตัวเต็มวัยมี 2 เพศ เพศผู้และเพศเมียแยกกัน แต่เพศเมียและเพศผู้มักจับกันอยู่เป็นคู่ กล่าวคือ ตัวผู้ซ่ึงมีขนาด
ใหญ่กว่าตัวเมียจะโอบตัวเมียไว้ในร่อง (gynecophoric canal)

• ไข่ มีลักษณะค่อนข้างกลม ไม่มีฝาปิด ที่ผิวเปลือกไข่มีหนามเล็กๆ (spine) ไข่มีขนาด 56 – 59 × 65 - 67 ไมครอน 
มีตัวอ่อนระยะแรกอยู่ภายในไข่



พยาธิใบไม้เลือดต้องการโฮสต์ตัวกลางชนิดเดียว
• ไข่ที่ออกปนมากับอุจจาระมีตัวอ่อนระยะแรกอยู่ภายใน

แล้ว ซึ่งจะฟักออกจากไข่ได้ทันทีท่ีไข่ตกลงในน้ าและไช
เข้าสู่หอยน้ าจืดที่เป็นโฮสต์ตัวกลาง

• เจริญเติบโตและเพิ่มจ านวนภายในตัวหอยจนได้ตัวอ่อน
ระยะเซอร์คาเรียซ่ึงเป็นระยะติดต่อ โดยใช้เวลาทั้งสิ้น
ประมาณ 40 - 50 วัน

• เซอร์คาเรียจะไชออกจากหอย ไชเข้าสู่คนผ่านทาง
ผิวหนังโดยตรงเข้าสู่กระแสโลหิต หัวใจด้านขวา ปอด
หัวใจด้านซ้าย กลับเข้าสู่ระบบไหลเวียนโลหิต
เจริญเติบโตเป็นตัวเต็มวัยที่หลอดเลือดด าที่เข้าสู่ตับ

• โดยตัวผู้จะโอบตัวเมียติดไว้ ผสมพันธุ์ และออกไข่ ซึ่ง
ส่วนหนึ่งจะเคลื่อนตัวตามกระแสโลหิตเข้าไปติดอยู่ท่ีตับ



อาการและพยาธิสภาพ แบ่งได้เป็น 3 ระยะ คือ
1) ระยะฟักตัว 

• ตัวอ่อนระยะติดต่อหรือเซอรค์าเรยีไชเข้าสู่ผิวหนังของคน จะเกิดเป็นผื่นคัน เป็นตุ่มแดง ถ้าเกามากๆ อาจเกิดการ
อักเสบเนื่องจากติดเชื้อแบคทีเรียได้ 
2) ระยะที่พยาธิออกไข่ 

• เมื่อพยาธิตัวเมียออกไข่ในหลอดเลือดด าเล็ก ไข่จะถูกขับออกมาในล าไส้และออกสู่ภายนอกพร้อมอุจจาระ ผู้ป่วยจะมี
อาการถ่ายอุจจาระเป็นมูกเลือด ปวดท้อง ตับและม้ามโต เบื่ออาหาร ระยะนี้กินเวลาประมาณ 3 - 10 สัปดาห์
3) ระยะซ่อมแซมและเกิดมีแผลเป็น 

• เกิดเป็นพังผืดโดยรอบไข่ซึ่งจะเบียดให้หลอดเลือดด าเล็กที่เข้าสู่ตับถูกอุดตัน ผู้ป่วยจะมีอาการแสดงของภาวะตับ
อักเสบและตับแข็ง เช่น บวม มีน้ าในท้อง ท้องมาน อาเจียนเป็นเลือด หรืออุจจาระด า เป็นต้น



การป้องกันและควบคุม
1) ให้การรักษาหมู่ หรือให้ยาถ่ายพยาธิแก่ผู้ป่วยทุกคน
2) ปรับปรุงสุขาภิบาลสิ่งแวดล้อม เช่น ส่งเสริมการมีและใช้ส้วมที่ถูกสุขลักษณะ การก าจัดขยะมูลฝอยและ

บริเวณบ้านให้สะอาดอยู่เสมอ
3) ให้สุขศึกษาแก่ประชาชนโดยเฉพาะในกลุ่มเป้าหมายต่างๆ ให้เห็นความส าคัญและอันตรายจากโรค

หนอนพยาธิ
4) ก าจัดหอยน้ าจืดที่เป็นโฮสต์ตัวกลางที่ 1 เพื่อตัดวงชีวิตหนอนพยาธิ
5) ก าจัดแหล่งเก็บโรค คือ สัตว์ต่างๆ ที่เป็นโฮสตก์ักตุนของพยาธิ
6) ถ้าจ าเป็นต้องลงไปในแหล่งน้ าที่มีเซอรค์าเรีย ถ้าหนองน้ าไม่กว้างนัก ควรใส่คลอรีนเพื่อฆ่าเซอรค์าเรีย และ

ควรสวมรองเท้าบู๊ทยาง หรือควรทาตัวบริเวณที่ถูกน้ าด้วยวาสลิน



THANK YOU!



เอกสารประกอบการสอนเสริม
ชุดวิชา 50102 วิทยาศาสตรชีวภาพ
การสอนเสริมหนวยที่  15
เรื่อง แมลงและสัตวขาขอ 



แมลงน าโรค



15.1 แมลงน าโรค
15.1.1 ลกัษณะทัว่ไปของแมลง

โครงสร้างของแมลงประกอบด้วย 3 ส่วน คือ หัว (head) อก (thorax) และท้อง (abdomen) 



15.1 แมลงน าโรค
15.1.1 ลกัษณะทัว่ไปของแมลง

การเจริญเติบโตโดยทั่วไปของแมลง

แบบผดิปกติธรรมดา (Unusual Type)
. 

แบบปกติธรรมดา (Usual Type)

• พาร์เทอโนจเีนสิส (Parthenogenesis)
• พโีดเจเนซีส (Paedogenesis)
• ววิิพาริต ี(Viviparity) 
• โพลเีอมบริโอนี (Polyembryony)
• การจ าศีลหรือไฮเบอร์เนชัน (Hibernation)
• อะเวสทเิวชัน (Avestivation)
• ไดอะพลอส (Diapause)

• ตัวเมียจะวางไข่ 
• ไข่เจริญไปเป็นระยะอ่ืน ๆ ตามล าดับ

จนกระทั่งได้ระยะตัวเตม็วยั (adults) 
• แมลงเจริญเติบโตจากระยะหน่ึงไประยะ

หน่ึงได้โดยการลอกคราบ (molting)
• การลอกคราบอาจเกดิขึน้หลายคร้ัง

จนกว่าแมลงจะเจริญเตบิโตเข้าสู่ระยะ
ตัวเต็มวยั  มี 3 แบบ 



15.1 แมลงน าโรค
15.1.1 ลกัษณะทัว่ไปของแมลง

การเจริญเติบโตโดยทั่วไปของแมลง

แบบปกติธรรมดา (Usual Type) แบ่งออกเป็น 3 แบบ

1. การเปลีย่นแปลงทีไ่ม่มกีารถอดรูป (Ametabolous)

• มี 3 ระยะ ไข่ ตัวอ่อน ตัวเตม็วัย
• ระยะตัวอ่อนออกมาจากไข่มี

ลักษณะรูปร่างเหมือนตัวเตม็วัยที่
เจริญเตม็ทีแ่ล้วทุกอย่าง เพยีงแต่มี
ขนาดเล็กกว่าขนาดปกตเิทา่น้ัน



15.1 แมลงน าโรค
15.1.1 ลกัษณะทั่วไปของแมลง

การเจริญเติบโตโดยทั่วไปของแมลง

แบบปกติธรรมดา (Usual Type) แบ่งออกเป็น 3 แบบ

2 การเปล่ียนแปลงทีม่กีารถอดรูปไม่สมบรูณแ์บบ
(Incomplete Metamorphosis)

• มี 3 ระยะ ไข่ ตัวอ่อน ตัวเตม็วัย
• ระยะตัวอ่อน (ซึง่เรียกว่าวัยรุ่นหรือ

นิมฟ์) ออกมาจากไข่มีลักษณะรูปร่าง
คล้ายหรือไม่คล้ายตัวเตม็วัยกไ็ด้

1.พรูอเมเทโบลัส (Paurometabolous) 
นิมฟ์คลา้ยตวัเต็มวยั 
2.เฮมิเมเทโบลัส (Hemimetabolous)
นิมฟ์แตกตา่งจากระยะตวัเต็มวยั



15.1 แมลงน าโรค
15.1.1 ลกัษณะทัว่ไปของแมลง

การเจริญเติบโตโดยทั่วไปของแมลง

แบบปกติธรรมดา (Usual Type) แบ่งออกเป็น 3 แบบ

ดกัแด้

การเปลีย่นแปลงทีม่กีารถอดรูปสมบูรณ์แบบ 
(Complete Metamorphosis)

• มี 4 ระยะ ไข่ ตัวอ่อน ดักแด้
ตัวเตม็วัย

• แต่ละระยะมรูีปร่างแตกตา่ง
กัน



เหา โลน และหมัด 



เหา&โลน
เหาและโลน เป็นปรสิตภายนอกร่างกายเป็นแมลงท่ีกดัดูดเลือด 
โดยเหาท่ีพบในคนมีอยู ่3 ชนิด คือ 

• เหาบนศีรษะ (head louse)
• เหาตามล าตวั (body louse) 
• โลน (Pubic louse) 



รปูรา่งลกัษณะของเหา

• ขนาดเลก็ 2-4 มม.
• ล าตัวแบนจากบนไปล่าง

• หวัเลก็กวา่อก หนวดสัน้ ตาเลก็

• ปากเจาะดดู (piercing 
sucking)

• ปลายขามีอุง้เลบ็ (claw) เรยีวแหลม
• ปลายทอ้งตวัเมยีจะเว้า ตวัผู้จะมน



รปูรา่งลกัษณะของโลน

- รูปรา่งอว้นปอ้ม 
- ล าตวัขนาดความกวา้งใกลเ้คียงกบัความยาว 
- หวั เลก็กวา่สว่นอก มีตาเลก็ 
และหนวดสัน้อย่างละ 1 คู ่
- อก กวา้งกวา่ของสว่นทอ้ง 
- ขา 3 คู ่คูแ่รกจะเรยีวเลก็ ข าคูท่ี่สองและ 
- คู่ทีส่ามอุ้งตะขอ (claw) จะอ้วนใหญ่

คล้าย ก้ามป ู
- ทอ้ง เหน็ชัด 4 ปล้อง ปล้องที ่1 มี 

spiracle 3 คู่ 
- ปลอ้ง 2-4 มี spiracle ปลอ้งละ 1 คู ่
- ด้านข้างของทอ้งแตล่ะปล้องมตีิง่ยืน่ออกมา 

(lateral process) 



ไข่
• รูปร่างกลมรี 
• มีสีเหลืองหรือขาวขุ่น 
• มีฝาเปิด ส่วนของฝามี

รูเล็กจ านวนมาก 
เพือ่ใหอ้ากาศเข้า

ตัวอ่อน
เมื่อฟักออกจากไข่จะมี
รูปร่างลักษณะเหมือน

ตัวเต็มวัย 
แตม่ีขนาดเล็กกว่าและ
ยังไม่มอีวัยวะสืบพันธุ์

โลนมีวงจรชีวติคล้ายกบัเหา 
แต่ตัวเมียจะวางไข่จ านวนน้อยกว่า



ความแตกต่างระหวา่งเหากบัโลน
เหา โลน

อก แคบ กวา้ง

ทอ้ง 6 ปลอ้ง 4 ปลอ้ง

spiracle ปลอ้งละ 1 คู่ ปลอ้งแรกมี 3 คู่

ขา ขนาดใกลเ้คยีงกนั สองคูห่ลงัใหญ่

Lateral process ไมม่ี มี



ความส าคญัของเหาและโลน
ในงานสาธารณสุข 

1. pediculosis

• การมีเหาอยูต่ามร่างกายหรือบนศีรษะ
• เหาในระยะตวัเต็มวยัและระยะตวัออ่นจะ
กดัดดูเลือด น า้เหลืองจากคน 
• คนั เกา อกัเสบ เกาซ า้ ๆ เกิดสะเก็ดแข็ง
• โรควากาบอนด ์(Vagabond’s 

disease)

• สมัผสัใกลชิ้ด ใชห้มวกหรอืเสือ้ผา้รว่มกนั



2.Phthiriasis
• ก่อความร  าคาญ สกปรก ถา้
แพอ้าจเกิดอาการอกัเสบได้
• ติดตอ่โดยการมีเพศสัมพนัธ์
อาจติดจากที่นอน หรอืจากหอ้งน า้

ความส าคญัของเหาและโลนในงานสาธารณสุข 



การควบคมุป้องกนัเหา

• เคมฆีา่เหา (creams, lotion, shampoo) ฆา่ ตวัออ่น
และตวัเต็มวยั ไมฆ่า่ไข่

• สระผมบอ่ยๆ

• โกนผม

• ใชห้วเีสนยีด หวเีอาตวัและไขอ่อก

• ท าความสะอาด ทีน่อนและเสือ้ผา้ 

• ไมค่ลกุคลกีบัคนเป็นเหา

•ไมส่ า่สอ่นทางเพศ 
•โกนขนเพชรออกเพือ่ไมใ่หโ้ลนมทีีอ่ยู ่

การควบคมุป้องกนัโลน



หมัด (Fleas)

•ปรสิตภายนอกร่างกายของคนและสตัวเ์ลือดอุ่นท่ีมีกระดูกสนัหลงั 
•ตวัเตม็วยัทั้งสองเพศกดัดูดเลือดคนหรือสัตว์เป็นอาหาร 
• มีการเปล่ียนแปลงท่ีมีการถอดรูปสมบูรณ์แบบ (complete 
metamorphosis)
•Oder: Siphonaptera
•หน่วยน้ีกล่าวถึงแค่ 4 ชนิดหลกั

o Human flea (หมดัคน): Pulex irritan
o Dog flea (หมดัหมา): Ctenocephalides canis
o Cat flea (หมดัแมว): Ctenocephalides felis
o Rat flea (หมดัหนู): Xenopsylla cheopis



รปูรา่งลกัษณะของหมัด
หมดัสุนัขและหมดัแมว 

• รูปร่างคลา้ยไข่ไก่ 
• ขนาดล าตวัยาว 1 ถึง 8 มิลลิเมตร 
• ไม่มีปีก 
• ล าตวัแบ่งออกเป็น 3 ส่วน คือ หวั อก และทอ้ง
• อกและท้องไม่สามารถแยกออกจากกนัได้

ชดัเจน และแบนด้านข้าง 
• มีขาจ านวน 3 คู่ 
• ขาแต่ละคู่ยาวโดยเฉพาะขาคู่หลงัจะยาวและมี

ขนาดใหญ่กว่าขาอกีสองคู่ จึงส่งผลใหห้มดั
เคล่ือนท่ีโดยการกระโดดไกลประมาณ 1 ฟตุ ไม่พบใน

หมัดคน

พบใน
เพศเมีย

โพรนอทอล คอมบ์ 



หมัดสุนัขและหมัดแมว 

หมัดคน

หมัดหนู

Xenopsylla cheopis (Rat flea)
• ไมม่ ีcomb 
• ม ีmeral rod 
• ม ีoccular bristle อยูห่นา้ตารวม

Pulex irritan (Human flea)

• ไมม่ ีcomb 
• ไมม่ ีmeral rod 
• ม ีoccular bristle อยูใ่ตต้า

Ctenocephalides canis (Dog flea)
Ctenocephalides felis (Cat flea)

• ม ีgenal& pronotal comb 
• ม ีmeral rod 
• ม ีoccular bristle อยูห่นา้ตารวม

รปูรา่งลกัษณะของหมัด

ocular bristle



วงจรชีวิตของหมดั • ระยะตัวอ่อนจะลอกคราบ 2 หรือ 3 คร้ัง
ตามแต่ละชนิด 

• เจริญเติบโตเป็นตัวอ่อนระยะที่ 3
• ตัวอ่อนระยะที่ 3 จะกลายเป็นระยะตัวดกัแด้ 



ความส าคญัของหมดัในงานสาธารณสุข 

1.หมัดหนูเป็นพาหะน ากาฬโรค 
(Plague) เชือ้ไขร้ากสาดใหญ ่ (Murine
typhus) เชือ้ Rickettsia

2. หมัดสนัุข แมว เป็นพาหะของพยาธิ
ตวัตดืสนัุข ตดืแคระ และตดืหนู

3.กดัท าใหเ้กดิอาการคนัแพ ้



การควบคมุและป้องกนั

•ใชส้ารเคมี บีเอซซี 1% (1%BHC), เซวิน 5% (5%sevin), 
หรือ ไพรีทริน 1% (1%pyrethrin) โรยหรือทาตามล าตวัหรือ
ขนสตัว ์
•ควบคุมสัตวฟั์นแทะและแหล่งท่ีอยู่อาศยัของสัตวฟั์นแทะ 
ไดแ้ก่ หนู ซ่ึงเป็นโฮสตรั์งเกบ็โรคกาฬโรค ท าไดโ้ดยวางกบั
ดกัหนู หรือวางยาเบ่ือหนู เพื่อลดจ านวนหนูลง



ยุง



ยุง (Mosquitoes)

•Class: Insecta Oder:diptera

• Family: Culicidae

• Subfamily: Anophelinae

Genus: Anopheles ยงุกน้ปลอ้ง

• Subfamily:Culicinae

Genus: Culex ยงุร  าคาญ
Genus: Aedes ยงุลาย
Genus: Mansonia ยงุเสือ



รปูรา่งลกัษณะของยงุตวัเต็มวัย

ปากของยุงตัวเมียจะเป็นแบบทิม่แทงและดดูเลือดจากโฮสต์
แตป่ากของยงุตวัผูจ้ะไม่สามารถทิ่มแทงและดดูเลือดจากโฮสตไ์ด้

อกมี 3 ปล้อง 

ใช้แยกกลุ่มยุงได้

หนวดยาวเสมอปาก

ปีกคูห่ลงัท่ีหดสัน้เหลือ
เป็นตุม่ขนาดเลก็

ท าหนา้ท่ีทรงตวัขณะบิน

เกลด็ปกคลมุเสน้ปีกกบั
ขอบปีก สามารถจ าแนก
ยุงบางชนิด



1. Palpi สัน้ 2. ตวัขาสนี ้าตาล เทา 3.ปลายทอ้งมน

1.

2.

3.

ยงุร าคาญ (Culex)

http://www.google.co.th/url?sa=i&source=images&cd=&cad=rja&docid=cx9CwyK0pbC32M&tbnid=1ZS8b2ajqXGnKM:&ved=0CAgQjRwwAA&url=http://www.discoverlife.org/20/q?search=Culex+molestus&ei=KSCHUaLPDYHJrAfbqoDIDw&psig=AFQjCNEhos6K8PjotGH_JO12CLGo0QXmZA&ust=1367896489329225


1. Palpi สัน้  2. ตวัลาย ขาลาย 3. ปลายทอ้งแหลม

3

2

1

ยงุลาย (Aedes)

http://www.google.co.th/url?sa=i&source=images&cd=&cad=rja&docid=NtSZ6QGwo_IMfM&tbnid=vNrdA4E8dK6VSM:&ved=0CAgQjRwwAA&url=http://www.celsias.com/article/hoarding-rainwater-could-dramatically-expand-range/&ei=cyWHUb2iOcPrrQeq0YCYAQ&psig=AFQjCNEZ1kk93aYypCebrSFDo-LcktffSg&ust=1367897844033269


เกล็ดปีกใหญ ่สจีางสลบัเข็ม 
ล าตวัและขามเีขม้ลายขาว/
เหลอืงหรอืน ้าตาล หากนิ
ชว่งหวัค า่ นอกบา้น

ยงุแมนโซเนีย (Mansonia)



หนวดของยงุเพศเมีย กบั เพศผู ้

หนวดเพศเมยี ขนส้ัน เรียก พโิลส

พิโลส (pilose) 
พลูโมส (plumose) 

Anopheline

Culicine

Anopheline

Culicine

หนวดเพศผู้ ขนยาว หนาแน่น เรียกพลูโมส



ลกัษณะปีกของยงุแต่ละชนิด
ยงุกน้ปล่อง

ยงุร าคาญ ยงุลาย 

ยงุแมนโซเนีย
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Aedes
albopictus Culex spp. 

Anopheles spp. 
http://entoplp.okstate.edu/mosquito/biology

Mansomia spp.

รูปร่างลกัษณะของไข่ยุง



รูปร่างลกัษณะของลูกน ้ายงุ ทอ่หายใจ หรอื 
ไซฟอน 

(siphon)

ไซฟอน

ไซฟอน 



สรุป..ยุงแต่ละประเภท



สรุป..ยุงแต่ละประเภท (ต่อ)



สรุป..ยุงแต่ละประเภท (ต่อ)
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สรุป..ยุงแต่ละประเภท (ต่อ)



วงจรชีวิตของยงุ

1-48 ช่ัวโมง

5-14 วัน
2-3 วัน

4-5 เดอืน(ตัวเมีย)
5วัน-1เดอืน (ตวัผู้) ตายหลังผสมพนัธ์

ผสมพนัธค์ร้ังเดยีว ออกไข่ตลอดชวีติ

ตัวเตม็วัย

ตัวโม่ง
ไข่

ลูกน า้
• ลกูน า้เจรญิเติบโตดว้ยการลอกคราบ 3 ครัง้
• ลกูน า้ระยะท่ี 4 ซึง่จะลอกคราบอีกครัง้

กลายเป็นตวัโม่งมีการเคลื่อนไหวแตไ่ม่กินอาหาร 



ความส าคญัของยงุกน้ปลอ่ง
1. พาหะน าโรคมาลาเรยี

พาหะหลัก

An. dirus ป่าทบึ แอง่หนิ รอยเทา้สตัว์

An. minimus ล าธารน ้าใสไหลรนิ

An. maculatus น ้าซมึน ้าซบั

พาหะรอง

An. sundaicus น ้ากรอ่ย ชายทะเล

An. aconitus ทุง่นา

An. pseudowillmoli น ้าซมึน ้าซบั

2. พาหะน าโรค Filaliasis (W. bancrofti)
nocturnal periodic rural type (ออกหากินตอนกลางคืนในชนบท)

- An. barbiostris
- An. campestris

ยงุกน้ปลอ่ง



การควบคมุยงุกน้ปลอ่ง

•มาตรการหลกั: พน่สารเคมใีหม้ฤีทธิต์กคา้ง

•มาตรการเสรมิ:

- โดยชวีวธิ ีปลากนิลกูน ้า

- พน่เฉพาะที่

- ท าลายแหลง่เพาะพันธุ์

• ป้องกนัตวัเอง นอนในมุง้ ใชย้ากนัยงุ

ยงุกน้ปลอ่ง



ความส าคญัของยงุร าคาญ

1.พาหะน า Japanese B encephalitis : นาขา้ว และมกีารเลีย้งหมู

2.พาหะน า  Filariasis (W. bancrofti) : น ้าสกปรก

nocturnal periodic urban type (ออกหากนิตอนกลางคนืในเขตเมอืง)

ยุงร าคาญ

http://www.google.co.th/url?sa=i&source=images&cd=&cad=rja&docid=phIJnZ4OruieaM&tbnid=rPAuXTTuySV-ZM:&ved=0CAgQjRwwADgk&url=http://www.siamfishing.com/board/view.php?tid=22479&ei=LiKHUd3LJ8iJrAeEkoCACA&psig=AFQjCNFStyYVXE7XA7pjAzhLq_kAPDLXOw&ust=1367897006749700
http://www.google.co.th/url?sa=i&source=images&cd=&cad=rja&docid=I97HjoaYX0A8iM&tbnid=ikpfTkCUHtKKQM:&ved=0CAgQjRwwAA&url=http://www.thaimtb.com/cgi-bin/viewkatoo.pl?id=236102&st=721&ei=gCKHUfVNhLKsB839gdAO&psig=AFQjCNE5GC_aCKF2S_IzHpSsXkwncninig&ust=1367897088106677


การควบคุมยุงร าคาญ

1.ท าลายแหลง่เพาะพันธุ ์: 

• จัดระบบระบายน ้า 

• กลบถมแอง่น ้าทีไ่มใ่ชป้ระโยชน์

2.ใชเ้คมพีน่ตามแหลง่เพาะพันธุ์

3.ควบคมุโดยชวีวธิ ี: ปลอ่ยปลากนิลกูน ้า

ยุงร าคาญ



แหลง่เพาะพันธย์งุลาย

 เป็นภาชนะทีม่นุษยส์รา้งขึน้
- ภาชนะขงัน ้าตามธรรมชาต ิ: กระบอกไมไ้ผ ่
กะลา
- ภาชนะเก็บน ้าดืม่น ้าใช ้: ตุม่ โอง่ ถังซเีมนต์
- ภาชนะขงัน ้าขนาดเล็ก: จานรองขาตู ้แจกนั

 น ้านิง่ คอ่นขา้งใส สะอาด

ยุงลาย



ความส าคญัของยงุลาย

1.พาหะน าไขเ้ลอืดออก และ Chikungunya

- Ae. aegypti - Ae. albopictus

2. พาหะน าโรคเทา้ชา้ง (W. bancrofti)

- Ae. niveus

ยุงลาย

Aedes
albopictus
หากนิเกาะ
พักนอก
บา้น

Aedes
aegypti
หากนิ
เกาะพัก
ในบา้น

http://www.google.co.th/url?sa=i&source=images&cd=&cad=rja&docid=5Yflr8ziqABlyM&tbnid=Aa92txt2zNuhtM:&ved=0CAgQjRwwADgQ&url=http://www.britannica.com/EBchecked/media/116888/Aedes-aegypti-mosquito-a-carrier-of-yellow-fever-and-dengue&ei=iCiHUe2uF8aHrAfm44GwAQ&psig=AFQjCNFLMcPz6HlcYZam4D7jaMsmBItNQw&ust=1367898632477916
http://www.google.co.th/url?sa=i&source=images&cd=&cad=rja&docid=qCNSFQpIMpjD5M&tbnid=HFZYAa7hTpWlIM:&ved=0CAgQjRwwADgi&url=http://medent.usyd.edu.au/photos/temp/110616/&ei=9SiHUbWNFIjIrQesn4DwDw&psig=AFQjCNEU3EkSzIF2ILijPFX-b6lUK2cmkg&ust=1367898741437928


การควบคมุยงุลาย

•ควบคมุลกูน ้า

- แหลง่เพาะพันธุ ์คว า่ท าลายภาชนะ ปิดฝา  ใชก้บั
ดกั ปรับสภาพน ้า

-ใชเ้คมกี าจัดลกูน ้า ใชป้ลากนิลกูน ้า

•ควบคมุตวัเต็มวัย

-ท าความสะอาดบา้นเรอืน

-ใชเ้คม ีพน่หมอกควนั พน่ฝอย

ยุงลาย



แหลง่เพาะพันธุย์งุ Mansonia

• Open swamp หนอง บงึทีม่พีชืน ้าปกคลมุ

• Swamp forest ป่าพ ุแหลง่น ้าบรเิวณป่าทีม่ตีน้เฟินหรอืตน้ไมใ่หญป่ก
คลมุหรอืมรีากอยูใ่ตน้ ้า

ยุงเสือ

การควบคมุยงุ  Mansonia

พาหะน าโรค B. malayi

ความส าคญัของยงุ Mansonia

1.ท าลายไข ่ลกูน ้าและตวัดักแด ้ก าจัดวชัพชืทีอ่ยูผ่วิน ้า
2.ควบคมุยงุตวัเต็มวัย : พน่สารเคมใีหม้ฤีทธิต์กคา้ง



แมลงวนั แมลงสาบ 



แมลงวนั (flies)

Oder: Diptera

• 1.รบกวนแตไ่ม่กดั (Non-blood sucking)

แมลงวนับา้น (House flies)

แมลงวนัหลงัลาย (Flesh flies)

แมลงวนัหวัเขียว (Blow flies)

• 2. กดัดดูเลือด (Blood sucking)

แมลงวนัคอกมา้ (Stable flies)



แมลงวนับา้น (House flies)

• ขนาด 6-10 มม.

• ตวัผู ้ตาสองขา้งชดิกนั (holoptic)

• ตวัเมยี ตาหา่งกนั (dichoptic)

• อกดา้นหลงัมแีถบสดี า 4 เสน้

• เสน้ปีกที ่4 โคง้หกัมมุจดเสน้ปีกที ่
3 ทอ้งเห็น 4 ปลอ้งสทีบึๆ



แมลงวันบา้น (House flies)

• หนวดแบบ Arista

-มีขน (bristle) 2 ข้าง
-ปากแบบซับดูด (sponging 
type) ยดืหดได้

• ปลายขามี pulvilli เป็นกลุม่เลก็ๆ และ
มีน า้เหนียวๆ

เอ็มโพเดียม (empodium) 



วงจรชีวิตของแมลงวนั

ตัวไข่ คล้ายกล้วยหอม  
ตัวอ่อน คล้ายเม็ดข้าวสาร  
ตัวดักแด้ คล้ายถังเบยีร์

http://www.finchniche.com/img-shop/shopping_insecttreat1.jpg



แมลงวนัหลงัลาย (Flesh flies)

• ขนาดใหญ ่10-14 มม.

• อกดา้นบนมแีถบด า 3 แถบ

• ล าตวัปกคลมุดว้ยขนมากมาย

• ทอ้งลายขาวสลบัด า คลา้ย
ตารางหมากรกุ

• ออกลกูเป็นตวัออ่น (Larviparous)



แมลงวนัหวัเขียว (Blow flies)

• ขนาด 8-10 มม.

• ล าตวัสเีขยีว/น ้าเงนิ แวววาวสดใส

• วางไขบ่นแผล/รอยถลอก ผวิหนังสตัว ์ซาก
สตัว ์หรอืกองขยะ

Calliphora spp. สีน ้ำเงนิChrysomya spp. สีเขียว



แมลงวนัคอกมา้ (Stable flies)
• Arista มขีนขา้งเดยีว

• ปากเจาะดดู (sucking)

• ปลายเสน้ที ่4 โคง้งอ แตไ่ม่
ชดิปลายเสน้ปีกที ่3 

• ลกัษณะเหมอืนแมลงวันบา้น

• ชอบอยูต่ามคอกสตัวม์ากกวา่
บา้นเรอืน



House fly Stable fly



ความส าคญัทางการแพทย์

1. Mechanical vectors น าโรค
ไทฟอยด ์อจุจาระรว่ง อหวิาห์
และไขพ่ยาธ ิตดิตามขนล าตวั
ขา โดยเฉพาะ pulvilli

2. รบกวน กอ่ความร าคาญ

3. ตวัออ่น(Maggot) ท าใหเ้กดิโรค 
Myiasis คอืระยะตวัออ่นแมลงวัน
ชอนไชเนือ้เยือ่

http://www.documentingreality.com/forum/attachments/f10/116055d1262368723-fly-
larva-dead-persons-eye-d2.jpg



การควบคมุแมลงวัน

1.ควบคมุแหลง่เพาะพันธ์

- ก าจัดขยะและมลูสตัว ์ - สรา้งสว้มทีถ่กูสขุลกัษณะ

2. ท าลายแมลงวัน

- ใชส้ารเคมพีน่ฆา่ตวัเต็มวยั pyrethrin

- ใชส้ารพษิใหต้วัเต็มวยักนิ fenitothion

- ใชส้ารเคมฆีา่ตวัออ่น diendrin

3. ป้องกนัไมใ่หต้อมอาหาร ดว้ย มุง้ลวด ฝาชี



แมลงสาบ (Cockroaches)

• มกีารเปลีย่นแปลงรปูรา่งทีม่กีารถอดรปูไมส่มบรูณ์แบบ (incomplete 
metamorphosis)

• รปูรา่งแบนจากทางดา้นทอ้งเขา้สูด่า้นทอ้ง 

• มสีว่น หวั อก ทอ้ง โดยสว่นหวัตดิกบัอก

• ผนังล าตัวเรยีบมสีนี ้าตาลเข็มเกอืบด า ขนาดแตกตา่งกันไปในแตล่ะชนดิ 
ยาวประมาณ 12 ถงึ 40 มลิลเิมตร 

• ตารวม 1 คู ่หนวดยาวเรยีว 1 คู่

• ปากเป็นแบบกดัเคีย้ว 

• แมลงสาบมขีา 3 คู ่

• ดา้นขา้งของขาแตล่ะขามหีนามแหลมแข็ง ปลายสดุของขาเป็นอุง้ตะขอ
เล็ก แมลงสาบในระยะตวัเต็มวยัสว่นใหญจ่ะมปีีกยาว 2 คู ่คลมุสว่นทอ้งได ้
มดิชดิ 



1. แมลงสาบเยอรมัน ขนาดเลก็ มีหนวดเรยีวและยาวกว่าล าตวั บริเวณอกมีสี
น า้ตาลและมแีถบสีด า 2 แถบ ทัง้สองเพศมีปีกสมบรูณ์

2. แมลงสาบอเมริกัน มขีนาดใหญ่ทีสุ่ดทีพ่บในบ้านเรือน ล าตวัสีน า้ตาลแดงมนั
วาว ทัง้สองเพศ อกมีจุดสีด าขนาดใหญ่ 2 จุดล้อมรอบด้วยสีเหลือง มีปีกยาว
ถงึปลายของสว่นทอ้ง ปีกมีสีน า้ตาลแดงตลอดทัง้ปีก

3. แมลงสาบสามัญ แมลงสาบตวัขนาดใหญ่ ตวัสีน า้ตาลเขม้หรอืด า และมีลายสี
เหลืองหรือขาวเด่นชัดด้านบนทรวงอกทัง้ 3 ท่อนและขอบดา้นนอกของสว่นทอ้ง 
ตวัเมียไมมี่ปีก สว่นตวัผูจ้ะมีปีกสัน้ๆ 

4. แมลงสาบเฟอรนิ์เจอร ์ขนาดเลก็ มีหนวดเรยีวยาวกว่าล าตวั ตวัผูย้าว 12 ถงึ 
14 มิลลิเมตร. ตวัเมียยาว 9-13 มม. บริเวณส่วนอกด้านบนมีสีด าคล้าย
ระฆัง ทัง้สองเพศมีปีกยาวคลมุถึงล าตวั ปีกของตวัผูจ้ะเรยีวยาวปกคลมุสว่นทอ้ง
ทัง้หมด

ชนดิของแมลงสาบ (Cockroaches)



http://www.tc-pestcontrol.com/images/sub_1269502644/107955_f520.jpg

แมลงสาบ
เยอรมัน 

แมลงสาบ
อเมริกัน

แมลงสาบ
สามัญ

แมลงสาบ
เฟอรนิ์เจอร์
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วงจรชวีติ
แมลงสาบ



ความส าคญัทางการแพทย์

•ท าลายขา้วของเครือ่งใชแ้ละอาหาร

• เป็นพาหะน าเชือ้โรคมาสูค่นได ้

ก) เชือ้โปรโตซวั (protozoa) 

ข) เชือ้แบคทเีรยี (bacteria) 

ค) เชือ้ไวรัส (virus) 

ง) เชือ้หนอนพยาธ ิ(helminths) 

จ) เชือ้รา (fungi) 



การควบคมุแมลงสาบ

•ท าความสะอาดบา้นเรอืนท่ีพกัอาศยัใหส้ะอาดอยูเ่สมอ 
• เก็บอาหารใหม้ิดชิด 
• ใชส้ารเคมีฉีดพน่ตามซอกมมุในบา้นเรอืนหรอืที่พกัอาศยัท่ีเป็นท่ีอยูข่อง
แมลงสาบ 
• ใชส้ารฆา่แมลงผสมปนกบัอาหารเพื่อใหแ้มลงสาบมากินแลว้กบัไปตาย
ท่ีรงั สารฆา่แมลงที่นิยมคือ ผงบอรคิแอซิด (Boric acid 
powder) โซเดียมฟลอูอไรด ์(Sodium fluoride) เป็นตน้



สัตว์ขาข้อน าโรค



ลกัษณะส าคญัของสตัวข์าขอ้ 

• Invertebrates (ไมมี่กระดกูสนัหลงั)
• Jointed appendages (มีขาหรอืรยางคเ์ป็นขอ้ปลอ้ง)
•Exoskeleton (ผนงัล าตวัปกคลมุดว้ยสารแข็ง (Chitin)
•Bilateral symmetry (รา่งกายสมมาตรสองขา้งเหมือนกนั)
•Hemocoel (ระบบโลหิตไหลผ่านช่องวา่งล าตวั)
•Ventral nervous system (เสน้ประสาทอยูใ่ตร้ะบบทางเดินอาหาร)



ความส าคญัทางการแพทย์

1.ท าใหเ้กดิอันตรายโดยตรง
 ท าลายเนือ้เย่ือ (Tissue damage)

 เกิดอาการแพ ้(Induce of  hypersensitivity reactions)

 ปลอ่ยสารพิษ (Injection of poisons)

 เกิดอาการกลวั (Entomophoblia)

2.เป็นพาหะน าโรค
 Mechanical transmission เชือ้ไม่มีการเปลี่ยนแปลง มีแคแ่มลงเป็นพาหะเท่านัน้

 Biological transmission (เชือ้มีการเปลี่ยนแปลงในพาหะ)

 Transovarian transmission (เชือ้แพรจ่ากรุน่หนึ่งไปอีกรุน่)

3.เป็นโฮสตก์ึง่กลาง ของหนอนพยาธิ 



เห็บ (tick)

• เห็บแข็ง (Hard ticks) หมา ววั ควาย
• เห็บออ่น (Soft Ticks) นก คา้งคาว
ขนาดใหญ่เห็นไดด้ว้ยตาเปลา่
รูปรา่งคอ่นขา้งกลม แบนถา้ยงัไม่กินเลือด ไม่มีหนวด ไม่มีปีก
adult & nymph มีขา 4 คู ่larva มีขา 3 คู่
รา่งกายแบง่ออกเป็น 2 สว่น – capitulum

- Idiosoma



ความแตกตา่งระหวา่งเห็บแข็งและเห็บออ่น

Hard tick Soft tick

Scutum มี ไม่มี

capitulum ย่ืนออก อยู่ดา้นลา่ง

palp Club-like Leg-like

ผิวหนัง เรียบ ขรุขระ

Festoon มี ไม่มี

nymph 1 ระยะ 4-7 ระยะ

กินเลือด ช้าคร้ังเดยีว เร็ว ซ า้หลายคร้ัง

วางไข่ ครัง้เดียว (ออกไข่เยอะ) หลายครัง้ (ออกไข่ไม่เยอะ)





วงจรชีวิตเห็บแขง็



วงจรชีวติเห็บอ่อน
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ความส าคญัของเห็บในงานสาธารณสขุ 

•ท าใหเ้กิดอมัพาต (Tick Paralysis)

ถา้ Hard tick เพศเมียกดัใกลก้บั spinal cord เกิดจาก 
ovotoxin จากรงัไข่
ท าอนัตราย เช่น เห็บเขา้หู
เสียเลือด แพ ้คนั อาจเกิด secondary infection



การป้องกนัไมใ่หเ้ห็บกดั

• ใสเ่สือ้แขนยาว กางเกงขายาว รองเทา้มดิชดิ 

• ใช ้repellent ทาตามตวั 

• เสือ้ผา้ชบุ permethrin

• chemical control ใชเ้คมอีาบสตัวเ์ลีย้ง พน่ทีพั่กอาศยั ราด
ตามพืน้สวน

• Non-chemical control  ตดัหญา้รอบบา้นอยา่ใหร้ก 
ท าลายรังนกบรเิวณบา้น

การควบคมุเห็บ



ไร



ไร (Mite)

• ขนาดเลก็ล าตวัออ่นนุ่ม
• ปากมีรยางคห์นา้ปาก (chelicerae)
และ รยางคห์ลงัปาก (Pedipalp)
• บางชนิดไมมี่เนือ้แวน่รอบปาก 

(hypostome) บางชนิดมีเนือ้แวน่
รอบปาก (hypostome) แตไ่มมี่ฟัน
• หายใจโดยระบบทอ่ Stigmata
• เป็นปรสติภายนอกของคนและสตัวเ์ลีย้ง



• Suboder : Prostigmata

• Family: Trombiculidae

•Genus: Leptorombidium

Trombicular mite
- larva เรยีกวา่ Chigger

- adult and nymph เป็น 
free living

-เฉพาะ larva เทา่นัน้ ท่ีเป็น 
parasite



Life cycle of chigger



ความส าคญัของทรอมบิคูลาไมท์ในงานสาธารณสุข 

 ท าใหเ้กิดผ่ืนคนั (Scrub-icth, Trombiculid dermatitis)

 พาหะน าโรค Scrub typhus 

Rickettsia tsutsugamushi ติดตอ่โดย chigger กัด สังเกตรอยคล้าย
บุหร่ีจี ้(eschar)

Scrub typhus
มกัจะพบในกลุ่มชาวไร่ ชาวสวน นักล่าสัตว ์ผู้ที่
นิยมออกไปตัง้ค่ายในป่า  เพราะ chigger อยู่
ตามพืน้ท่ี ท่ีเป็นทุ่งหญา้ มีพุม่ไมเ้ตีย้ๆ ป่าละเมาะ ทุ่ง
หญา้คา ไรพ่รกิ สวนยาง
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การควบคมุ Chigger

• ใชส้ารเคมีพน่ตามพืน้หญา้
•ถากถางหญา้ท าลายท่ีพกั Chigger
•ควบคมุ host พวกสตัวฟั์นแทะ
•ปอ้งกนั chigger กดั

- repellents 

- dimethyl pthallate
- benzyl benzoate



หดิ (Sarcoptis scabiei)

•Suborder : Artigmata

•Family : Sarcoptidae
•ขนาดเลก็ แบนกลม
•ตวัเต็มวยัมี 8 ขา อว้นสัน้
• ไม่มี ทอ่หายใจ stigmata

• เคลื่อนไหวชา้
• ผิวหนงัออ่นนุ่น



วงจรชีวิตของหิด



ความส าคญัของหดิในงานสาธารณสขุ 

ท าใหเ้กิดโรคหิด (Scabies) ติดตอ่โดยการสมัผสั

• ไมส่มัผสัใกลชิ้ดกบัผูป่้วยโรคหิด หรอืใชเ้ครื่องนุ่งหม่รว่มกบัผูป่้วย 
• หมั่นท าความสะอาดรา่งกายสม ่าเสมอ 
• ส าหรบัผูป่้วยสามารถใชขี้ผ้ึง้ก ามะถนั เปอรม์าทินครมี 5% (5%Permathrin 

cream) หรอื 1% HCH ทาตามบรเิวณผิวหนงัที่เป็นหิดหลงัจากอาบน า้ถสูบู่
• เสือ้ผา้เครื่องนุ่งห่มควรซกัลา้งและผึง่แดดใหส้ะอาดอยูเ่สมอ 

การควบคมุป้องกนัโรคหดิ


