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บทคัดยอ 
 

คาโลหิตวิทยาของปลานิลลูกผสม (Oreochromis niloticus × O. mossambicus) ที่เล้ียงใน
ระดับความเค็มที่ตางกัน โดยนําลูกปลานิลขนาด 3 นิ้ว  มาทําการทดลองเลี้ยงที่ระดับความเค็ม 0, 
15, 30, และ 40 psu. อัตราความหนาแนน 5 ตัว/ตู เปนระยะเวลา 60 วัน  

พบวาปริมาณฮีมาโตคริตเฉลี่ยเทากับ 22.04±2.54, 22.57±7.23, 23.17±6.19 และ 
24.07±6.85 เปอร เซ็นต  ตามลําดับ  ปริมาณฮีโมโกลบินเฉลี่ย เทากับ  8.38±1.69,  8.55±1.99, 
8.07±0.78 และ 9.15±0.63 g%  ตามลําดับ ปริมาณน้ําตาลกลูโคสเฉลี่ยเทากับ 38.17±19.80 , 39.25 

±9.40 , 46.67±16.65 และ 40.84 ±2.24 mg/dL ตามลําดับ โดยพบวา ปริมาณฮีมาโตคริต, ปริมาณ
ฮีโมโกลบิน และ ปริมาณน้ําตาลกลูโคส ไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P>0.05) 
ดังนั้น การเลี้ยงปลานิลลูกผสมในระดับความเค็มที่แตกตางกัน ไมมีผลตอคาโลหิตวิทยา 
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ทรัพยในการศึกษาเลาเรียนมาโดยตลอด และขอขอบคุณทุกๆ คนในครอบครัวที่คอยเปนกําลังใจให

ตลอดระยะเวลาในการศึกษา 
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บทที่ 1 
 

บทนํา 
 

          ปจจุบันปลานิลลูกผสม (Oreochromis niloticus × O.mossambicus) ก็คือปลานิลสายพันธุ
หนึ่งที่เติบโตเร็ว ปรับตัวเขากับสภาพแวดลอมไดดี มีความตานทานโรคสูง ออกลูกไดเกงและมาก  
ประธานกรรมการและประธานคณะผูบริหารเครือเจริญโภคภัณฑนําปลานิลจิตรลดาไปพัฒนาสาย
พันธุใหมโดยเลือกลักษณะเดนของปลาแตละสายพันธุ ที่ตองการนํามาผสมพันธุจนไดปลาเนื้อ
พันธุใหม เพื่อใหสามารถเจริญเติบโตไดดีในน้ําเค็ม ในป พ.ศ.2541 พระราชทานนามปลาชนิดใหม
วา "ปลาทับทิม" ตามลักษณะภายนอกอันโดดเดน คือ สีของเกล็ดและตัวปลาที่มีสีแดงอมชมพูดู
เปนมงคล  ปจจุบันปลาทับทิมเปนที่นิยมบริโภคอยางกวางขวาง เนื่องจากเปนปลาที่มีรสชาติดี เนื้อ
ขาวสะอาดสามารถนําไปประกอบอาหารไดหลายชนิด เล้ียงงาย มีอัตราการเจริญเติบโตที่รวดเร็ว 
สามารถกินอาหารไดเกือบทุกชนิด มีความทนทานตอโรคสูง และ เปนปลาที่กําลังไดรับความนิยม
ในการเพาะเลี้ยงเปนอยางมาก ปลานิลแดงมีชีวิตอยูรอดในน้ํากรอยไดการเจริญเติบโตที่เหมาะสม 
10-15 psu. ปลาทับทิมเกิดจากการผสมขามสายพันธุสามารถปรับตัวใหเขากับสภาพแวดลอมไดดี 
ถาหากวาปลาทับทิมสามารถอนุบาลในน้ําที่มีความเค็มได จะเปนทางเลือกใหเกษตรกรที่สนใจ
นําไปใชประกอบอาชีพ 

การเลี้ยงปลานิลลูกผสมใหไดผลดีนั้น ควรศึกษาถึงอุปนิสัยปลา วิธีการเลี้ยง รวมทั้งการให
อาหารแลวยังตองคํานึงถึงโรคที่จะเกิดขึ้นกับปลานิลลูกผสมดวย ซ่ึงคาโลหิตวิทยาของปลาจัดเปน
ขอมูลพื้นฐานทางสรีวิทยา บงบอกผิดปกติและความผิดปกติทางพยาธิวิทยา เนื่องจากเมื่อปลาไดรับ
ความเครียด หรืออยูในสิ่งแวดลอมที่ไมเหมาะสม ดังนั้นคาเคมีในเลือดจึงสามารถนํามาใชในการ
ประเมินสุขภาพปลา และความผิดปกติที่เกิดขึ้น ไดแกปริมาณฮีมาโตคริต ,ปริมาณฮีโมโกลบิน และ
ปริมาณน้ําตาลกลูโคสในเลือด โดยในการวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงค เพื่อเล้ียงปลานิลลูกผสมสาย
พันธุทนความเค็มในความเค็มตางกันโดยไมสงผลตอสุขภาพปลา 
 
วัตถุประสงค 

         ศึกษาคาโลหิตวิทยาของปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในระดับความเค็มที่แตกตางกัน 
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บทที่ 2 
การตรวจเอกสาร 

 

 
ภาพที่ 1 ปลานิลลูกผสม                         

ที่มา : ประสิทธิ์ศิลป (2552) 

 
ชื่อไทย 

 
ปลานิลลูกผสม 

ชื่อสามัญ HYBRIDE  TILAPIA 

ชื่อวิทยาศาสตร Oreochromis niloticus × O. mossambicus 

 
ลักษณะทั่วไป  
          ปลาทับทิม เปนปลาเศรษฐกิจที่นาเลี้ยง ปลาทับทิม เปนปลาที่ไดรับการปรับปรุงสายพันธุให
ดีขึ้น ลักษณะของปลาทับทิม เนื้อผนังชองทองสีขาวสะอาด ตางจากเนื้อปลาชนิดอื่น โดยทั่วไปจะ
มีผนังชองทองเปนสีเทาดํา โดยมีเกล็ดและผิวหนังเปนสีแดงซึ่งถือเปนสีมงคล เหมาะกับการจัด
เล้ียงเทศกาลตางๆ ซ่ึงตรงกับความตองการของผูบริโภค โดยเฉพาะการสงออกยังตางประเทศ เชน 
ยุโรป อเมริกา และญี่ปุน ประวัติความเปนมาของปลาทับทิมก็นาสนใจไมแพปลานิลญาติผูพี่ เร่ิม
จากที่ประเทศไทยไดกําเนิดปลานิลสีแดง ซ่ึงเปนการกลายพันธุมาจากการผสมขามพันธุระหวาง
ปลานิลกับปลาหมอเทศ ซ่ึงนอกจากสีภายนอกที่แตกตางจากปลานิลธรรมดาแลว ภายในตัวปลาที่
ผนังชองทองยังเปนสีขาวเงินคลายผนังชองทองของปลากิน เนื้อและสีของเนื้อปลาเปนสีขาวชมพู
คลายเนื้อปลาทะเล เรียกวา ปลานิลแดง ซ่ึงแทที่จริงแลวคือ ลูกปลานิลธรรมดาที่เกิดการกลายพันธุ 
โดยเกิดการเปลี่ยนแปลงทางสีของลําตัวเทานั้น แตยังคงรูปรางของปลานิลไวเชนเดิม แตลูกที่ผิด
พอผิดแมของปลานิลชนิดนี้กลับมีผลในทางบวกหรือมีผลดีแกตัวของ มันเอง คือเปนปลาที่มีสีสวย 
เปนสีชมพูอมแดง ซ่ึงปลานิลแดงนี้ สามารถนํามาเลี้ยงเปนปลาสวยงามได เมื่อนําปลานิลแดงมา
ประกอบอาหารแลว พบวาปลานิลแดงกลับใหรสชาติและคุณภาพสูงกวาปลานิลธรรมดา 
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ปลานิลแดงที่กําเนิดในเมืองไทยนั้น พบครั้งแรกเมื่อปพุทธศักราช 2511 ที่สถานีประมงน้ําจืด
อุบลราชธานี แตลักษณะสีของลําตัวปลายังไมเดนชัดนัก โดยเฉพาะที่สวนหัวยังมีสีกระดํากระดาง 
และอาศัยปะปนอยูกับฝูงปลานิลธรรมดา ตอมาไดมีการปรับปรุงพันธุจนกลายเปนปลานิลแดงที่มี
สีสันนิ่งขึ้นเมื่อ วันที่ 2 มกราคม 2527 คุณวนิช วารีกุล อธิบดีกรมประมงในขณะนั้น ไดนอมเกลาฯ 
ถวายลูกปลานิลแดง 810 ตัว แดสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี ซ่ึงพระองคทรง
เล้ียงไวในบอวังสวนจิตรลดา ใชเวลาเพียง 3 เดือน ก็ทรงพระราชทานลูกปลานิลแดง จํานวน 
14,509 ตัว คืนแกกรมประมงเพื่อนําไปเลี้ยงขยายพันธุตอไปเนื่องจากปลาทะเล ตามธรรมชาติไดลด
ปริมาณลงทุกปและมีคุณภาพเมื่อถึงมือ ผูบริโภคไมคงที่ ประกอบกับกระแสความนิยมบริโภคเนื้อ
ปลาคุณภาพเพื่อรักษาสุขภาพมีมากขึ้น ภาคเอกชนเครือเจริญโภคภัณฑ จึงไดทุมเทงบประมาณและ
เวลาดานการศึกษาพัฒนาสายพันธุปลาเนื้อ จนไดสายพันธุปลาเนื้อเศรษฐกิจตัวใหม ในชื่อ
พระราชทานวา “ปลาทับทิม”โดยใชเทคโนโลยีในการเลี้ยงในน้ําทะเล ใชอาหารสําเร็จรูป
คุณภาพสูง มีการควบคุมคุณภาพน้ําใหเหมาะสมตลอด การเลี้ยงเพื่อใหไดผลิตภัณฑที่สะอาด ถูก
สุขลักษณะ ปลาทับทิมมีคุณสมบัติพิเศษที่จะเปนปลาเนื้อเศรษฐกิจคือ หัวเล็ก สันหนา มีปริมาณ
เนื้อมากถึง 40% ของน้ําหนัก เติบโตเร็ว เนื้อขาวแนนละเอียด รสชาติดีมาก และมีโภชนาการสูง 
ปลาทับทิมจึงเปนปลาซึ่งเกษตรกรผูมีทุนนอยสามารถเลี้ยงไดในเชิงเศรษฐกิจ ผลผลิตเปนที่
ตองการของตลาด  เนื่องจากมีผูนิยมบริโภคเปนจํานวนมาก  ไมวาจะเปนประชาชนทั่วไป 
รานอาหาร โตะจีน ตางนิยมนําปลาทับทิมมาทําเปนอาหาร 
 
ลักษณะเดน 9 ประการ ของปลาทับทิม 
1. เสนใยเนื้อละเอียดแนน จึงมีรสชาติดีและปราศจากกลิ่น 
2. มีไขมนัต่ํามากจึงปราศจากกลิ่นที่เกิดจากไขมันในตัวปลา และเปนไขมันไมอ่ิมตัวที่มีประโยชน 
3. ปริมาณเนื้อบริโภคไดตอน้ําหนักสูงถึง 40 เปอรเซ็นต และมีสวนสันหนามาก 
4. สวนหัวเล็ก โครงกระดูกเล็ก กางนอย 
5. ผิวมีสีแดงอมชมพู เนื้อทุกสวนสีขาว ทําใหนากิน 
6. เจริญเติบโตในความเค็มสูงถึง 25 psu. 
7. อัตราการเจริญเติบโตเร็วมาก 
8. การกินอาหารเกง ปรับตัวเขากับสภาพแวดลอมไดดี และมีความตานทานตอโรคสัตวน้ําไดดี 
9. สามารถเลี้ยงในกระชังมีความหนาแนนสูงได โดยไมมีผลเสียตอปลา ใหผลผลิตเฉลี่ย 40 
กิโลกรัม ตอลูกบาศกเมตร 
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ปลา ทับทิมที่ดีนั้น เปนปลาที่มีรสชาติดี เนื้อแนน หวานหอม มีโภชนาการสูง อุดมดวย
กรดไขมันไมอ่ิมตัว ตรงนี้เอง ไขมันอิ่มตัวจากสัตวบก อาจกอใหเกิดการสะสมของไขมัน ซ่ึงเปน
สาเหตุใหหลอดเลือดหัวใจตีบตัน โรคมะเร็งลําไสใหญ โรคที่เกี่ยวกับหลอดเลือดและเปนอันตราย
ถึงชีวิต จึงเปนการดีที่จะบริโภคเนื้อสัตวน้ําใหมากขึ้น โดยเฉพาะเนื้อปลา เปนเนื้อสัตวที่มีกรด
ไขมันชนิดไมอ่ิมตัว ทําใหไมเกิดการสะสมในผนังหลอดเลือด ลดความเสี่ยงจากโรคเกี่ยวกับหัวใจ 
โรคความดันโลหิตนอกจากนี้ ปลาทับทิมที่เล้ียงดวยอาหารเม็ดสําเร็จรูป คุณภาพสูงจะมีปริมาณ
กรดไขมันไมอ่ิมตัว ชนิดโอเมกา 3 สูงกวาปลาน้ําจืด ปลาน้ํากรอย ตามธรรมชาติทั่วไปถึง 4 เทาอีก
ดวย โอเมกา 3 คือ กรดไขมันที่จําเปนประเภทไมอ่ิมตัว 

  
มีผลดีมีประโยชนตอรางกายมากมาย สรรพคุณของน้ํามันปลา (จากสวนหัวและเนื้อปลา 

ไมใชน้ํามันตับปลา) คือ 
1. ชวยลดคอเลสเตอรอลในเสนเลือด ปองกันการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือดอุดตัน 
2. ชวยบํารุงสมองเสริมสรางความจํา 
3. ชวยบรรเทาอาการปวดบวมของโรคขออักเสบ 
4. ชวยปองกันโรคความดันโลหิตสูงและโรคเบาหวาน ดังนั้น การบริโภคปลาหรือน้ํามันปลาเปน
ประจํา จึงมีผลดีตอสุขภาพอยางยิ่งราคา ขายของปลาทับทิมในขณะนี้ (ชวงเดือนกรกฎาคม) อยูที่
กิโลกรัมละ 45-60 บาท เปรียบเทียบกับชวงเดียวกันของปกอน (2551) ราคาขายของปลาทับทิมอยูที่
กิโลกรัมละ 45-78 บาท 
 

ปจจุบันนี้ไดมี การนําสายพันธุปลานิลแดงจากตางประเทศที่มีคุณภาพเนื้อสูง และอยูใน
ตระกูลเดียวกันมาผสมกับปลานิลแดง มีการคัดสายพันธุใหเปนพันธุแท ลดเปอรเซ็นตของสีชมพู
ลวน หรือบางตัวก็เจือสีเหลืองออน ที่สวนครีบทุกครีบเปนสีแดง สายพันธุปลานิลแดงพันธุใหมนี้มี
ความแตกตางจากปลานิลแดงที่เดนชัด คือมีลําตัวหนากวา ซ่ึงหมายถึงการมีเนื้อมากกวาและ
คุณภาพของเนื้อมีความหวานและนุม แตในขณะเดียวกัน ก็มีสวนหัวเล็กกวา ไดมีการสงเสริมใหมี
การเลี้ยงปลานิลแดงนี้ในกระชังตามริมแมน้ํา เพื่อใหไดผลผลิตปลาที่สะอาดและปราศจากโคลน 
ทั้งนี้เพราะมีเปาหมายในการสงออกปลานิลแดงไปยังตางประเทศ และเนื่องจากปลาพันธุนี้ มีลําตัว
เปนสีแดงชมพู สมกับชื่อวา ปลาทับทิม ซ่ึงคุณภาพของเนื้อแตกตางจากปลานิลอยางเห็นไดชัด 
นอกจากนั้น ยังเปนปลาที่เล้ียงงาย อดทน โตเร็ว และมีน้ําหนักมาก 
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ลักษณะเพศของปลานิล 

   ตามปกติปลานิลเพศผูและเพศเมีย หากดูจากรูปรางภายนอกจะมีลักษณะที่คลายคลึงกัน
มาก แตลักษณะรูปรางเริ่มแตกตางกันไปเมื่อเขาสูวัยเจริญพันธุ ปลานิลเพศผูมักจะมีขนาดใหญกวา
และในฤดูผสมพันธุ จะมีสีสดใสกวาเพศเมีย การแยกเพศตองสังเกตจากอวัยวะเพศและลักษณะ
อ่ืนๆ ประกอบดังนี้ 

              ปลานิลเพศผู อวัยวะเพศที่บริเวณใกลกับชองทวารจะมีลักษณะเรียวยาวยื่นออกมา ปลา
เพศผู จะมีรูเปด 2 รู คือ รูกน (Anus ) และรูเปดรวมของทอนาน้ําเชื้อและปสสาวะ( Urogenital pore) 

               สีของตัวปลาจะเขมสดใส แถบขวางขางลาตัวมองเห็นไมชัดเจน ครีบจะมีสีชมพูเขมออก
แดง และใตคางมีสีแดง 

 
ภาพที่ 2 ลักษณะเพศของปลานิลลูกผสม 

ที่มา : กรมประมง (2552) 

 

ปลานิลเพศเมีย อวัยวะจะมีลักษณะเปนรูคอนขางใหญและกลม ปลาเพศเมีย จะมีรู
เปด 3 รู คือ รูกน(Anus) รูทอนาไข (Genital pore) และรูทอปสสาวะ  (Urinary pore)  อวัยวะเพศ จะ
มีลักษณะกลมใหญ และมีชองเปดเปนขีดขวางตรงกลางขออวัยวะเพศ สีของตัวปลาซีดกวาเพศผู
มองเห็นแถบขวาง ขางลําตัวไดชัดเจนใตคางมีสีเหลืองและขนาดของตัวปลาโดยทั่วไปจะเล็กกวา
ตัวผู 

 

การเลี้ยงปลานิลในน้ํากรอย  

                ในปจจบุันพื้นที่และสภาพแหลงน้าํจืดที่เหมาะสมในการเพาะเลี้ยงปลามีปริมาณลด
นอยลง  การใชแหลงน้ํากรอยและทะเล เพือ่การเพาะเลีย้งกําลังเปนที่นาสนใจ ปลาในสกุลปลานิล
หลายชนิดสามารถเจริญเติบโตไดดีในน้าํกรอย  ซ่ึงการคัดเลอืกปลานิลชนิดใดเพือ่เล้ียงในน้าํความ
เค็มตางๆ จะตองพิจารณาใหเหมาะสมขอดีของการเลี้ยงปลานิลในน้ํากรอยคือจะมปีญหาเรื่องกล่ิน
นอยและมีปริมาณแบคทีเรียนอยกวาการเลีย้งในน้ําจืด แตสําหรับปญหาใหญของการเลี้ยงปลาใน
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น้ําที่มีระดับความเค็มสูงคือโรคปลาความเครียดและการทํารายรางกายกันเอง 
   การเลี้ยงปลานิลชนิดตางๆตองพิจารณา ถึงความเหมาะสมของแตละชนิดใหสัมพันธกับ
สภาพแวดลอมที่จะเลี้ยง เชน  Oreochromis niloticus  และ  O.aureus  เจริญเติบโตและเหมาะสมที่
จะเลี้ยงในน้ําจดืและในน้ํากรอยปลานิลแดงซึ่งเปนลูกผสมของปลาหมอเทศ  O.mossambicus  กับ
ปลานิล  O.niloticus  และ O.spilurus เจริญเติบโตไดดใีนน้ําที่มีระดบัความเค็มสูงสวนในประเทศ
ไทยเลี้ยงปลานิล  O.niloticus โดยปลอยเลี้ยงในอัตรา 5 ตัว/ตรม.  ไดผลผลิต 11,000 กก./10,000 
ตรม. ในระยะเวลาเลี้ยง 5 เดอืน ปลาจะเจรญิเติบโตเฉลี่ยวันละ 2.2 กรัม แตทั้งนี้ระดบัความเค็มตอง
ต่ํากวา 30 psu 

สรุปไดวาการจะพิจารณาเลี้ยงปลานิลในรูปแบบใดตั้งแตระบบพื้นฐานคือ ไมพัฒนาไป
จนถึงระบบการเลี้ยงพัฒนาขั้นสูงยอมขึ้นอยูกับระบบชีววิทยา ระบบสังคมเศรษฐกิจ  ปจจัยของ
สภาพแวดลอมและระบบตลาดจะเปนปจจัยที่สําคัญที่สุด 

การเจริญเติบโตและผลผลติ  

               ปลานิลเปนปลาที่มีการเจริญเติบโตเร็ว เมื่อไดรับการเลี้ยงดูอยางถูกตองจะมีขนาดเฉลี่ย 
500 กรัม  ในเวลา 1 ป  ผลผลิตไมนอยกวา 500 กก./ไร/ป  ในกรณเีล้ียงในกระชังที่คุณภาพน้ําด ี มี
อาหารสมทบอยางสมบูรณสามารถใหผลผลิตไมนอยกวา 5 กิโลกรัม/ลูกบาศกเมตร 

 แนวโนมการเลี้ยงปลานิลในอนาคต  

           ปลานิลเปนปลาที่ตลาดผูบริโภคยังมีความตองการสูงขึ้นเรื่อยๆเนื่องจาก จํานวนประชากรมี
อัตราการเจริญเติบโตสูงจึงสงผลตอแนวโนมการเลี้ยงปลาชนิด นี้ใหมีลูทางแจมใสตอไปโดยไม
ตองกังวลปญหาดานการตลาดเนื่องจากเปนปลาที่มีราคาดีไมมีอุปสรรคเรื่องโรคระบาดเปนที่นิยม
บริโภคและเลี้ยงกันอยาง แพรหลายในทั่วทุกภูมิภาคเพราะสามารถนํามาประกอบอาหารไดหลาย
รูปแบบโดยเฉพาะ อยางยิ่งในปจจุบันปลานิลสามารถสงเปนสินคาออกไปสูตางประเทศในลักษณะ 
ของปลาแลเนื้อ ตลาดที่สําคัญๆ (จักรพงศ,2553) 

เลือด 
 เลือด นับวาเปนของเหลวมหัศจรรยที่ชวยใหมนุษยรวมทั้งสัตว ดํารงชีวิตอยูไดอยางปกติ
สุข ทั้งนี้หากจะแยกตามหนาที่แลวพบวา 

1. เลือดเปนของเหลวแหงชีวิต (fluid of life ) เนื่องจากเลือดเปนผูรับออกซิเจนจากปอด 
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พาไปแจกจายสงใหแกเซลลทุกเซลลทั่วรางกาย และรับเอาคารบอนไดออกไซดมาสงใหปวด เพื่อ
ปลดปลอยใหพนออกไปนอกรางกายเวลาใดนําสงออกซิเจนไดนอยกวาปกติ ก็ยอมจะเกิดปญหากบั
สุขภาพแกเจาของรางกาย มากนอยตามลําดับ เวลาใดที่สงออกซิเจนไมไดเลย ชีวิตก็จะดับลงทันที 

2. เลือดเปนของเหลวแหงการเจริญเติมโต  (fluid of growth )  เนื่องจากเลือดเปนผูพา 
สารอาหาร วิตามิน และแรธาตุ ซ่ึงยอยสลายพรอมที่จะใชงานไดรวมทั้งฮอรโมนที่ผลิตไดจากตอม
ตางๆ ไปสงใหเซลลสรางความเจริญเติบโตหรือซอมแซมที่สึกหรอ ก็จะทําใหเกิดมีอวัยวะตางๆ 
ของรางกายสมบูรณเจริญเติบโตขึ้นตามขนาดและทําหนาที่ไดตามที่ควรจะเปน 

3. เลือดเปนของเหลวแหงสุขภาพ (fluid of health ) เนื่องจากหากเลือดที่เซลลเม็ดเลือด 
ในน้ําเลือด มีขนาดและจํานวนสมบูรณแบบครบถวนก็ยอมทําใหเจาของรางกายมีสภาวะสุขภาพ
เปนปกติดีเชนคนทั่วไปตั้งแตในลําดับแรกของชีวิต และในกรณีหากรางกายถูกลวงลํ้าโจมตีโดยส่ิง
แปลกปลอมจากภายนอกรางกาย เชน เชื้อไวรัส แบคทีเรีย เชื้อรา หรือสารพิษใดๆ หรือเกิดสิ่ง
แปลกปลอมจากภายในรางกายเอง เชน เกิดมีเซลลกลายพันธุ (กอนเปนเซลลมะเร็ง) เลือดโดยเซลล
เม็ดเลือดชนิดตางๆ ก็มีวิธีจัดการกับสิ่งแปลกปลอมเหลานั้น เพื่อธํารงรักษาไวซ่ึงสุขภาพของ
เจาของรางกายใหเปนปกติสุขใหมากที่สุดเทาที่จะทําได โดยที่เลือดเปนของเหลวซึ่งไหลเวียนผาน
ไปทุกอวัยวะและผานไปทุกซอกทุกมุมตลอดทั่วรางกาย เลือดจึงเปรียบเสมือนเปน พาหนะ รับ
เอกสารแปลกปลอมที่แสดงถึงความผิดปกติของอวัยวะตางๆ ติดมากับน้ําเลือดนั้นดวย  
( ประสาร,2553) 
 
ฮีมาโตครติ (ปริมาตรเม็ดเลือดแดงอัดแนน) : Hematocrit 
ชื่อภาษาอังกฤษ   Hematocrit 
ชื่อภาษาไทย     ฮีมาโตคริต (ปริมาตรเม็ดเลือดแดงอัดแนน) 
ชื่อหลัก   Hematocrit 

ชื่ออ่ืน    Hct, Crit, Packed cell volume (PCV) 

การทดสอบที่เก่ียวของ    Complete blood count 

ฮีมาโตคริต (hematocrit: Hct) คือ คาปริมาตรเม็ดเลือดแดงอัดแนนที่เรียกวาแพ็คเรดเซลล 
(pack red cell) หมายถึงรอยละของปริมาตรเม็ดเลือดแดงตอปริมาตรของเลือดทั้งหมด (whole 
blood) ที่เจาะจากหลอดเลือดดําหรือหลอดเลือดฝอยหลังจากปนแลว รายงานเปนรอยละ เปนคาที่
สอดคลองสัมพันธกับคาฮีโมโกลบิน (HGB) มีประโยชนในการบอกความเขมขนของเม็ดเลือด
แดง ถามีนอยบงบอกภาวะโลหิตจาง (anemia), ภาวะเม็ดเลือดขน (polycythemia) หรือการขาดน้ํา 
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(dehydration)เมื่อมีการเพิ่มของเม็ดเลือดแดงระดับน้ําเลือด (plasma) จะลดลง เชนในภาวะการ
ขาดน้ํา หากระดับฮีมาโตคริตนอยกวาปกติบงชี้ภาวะโลหิตจาง หรือรางกายมีการสรางเม็ดเลือด
ลดลง หรือมีการทําลายเม็ดเลือดแดงเพิ่มมากขึ้น หรือเนื่องจากการเสียเลือดระดับฮีมาโตคริตจะ
สะทอนถึงจํานวนของเม็ดเลือดแดงและปริมาตรของเม็ดเลือดแดงที่เรียกวามีนคอปสคูลารโวลูม 
(mean corpuscular volume) หรือเอ็มซีวี (MCV) 
 

การทดสอบฮีมาโตคริตเปนสวนหนึ่งของการตรวจนับเม็ดเลือดอยางสมบูรณ (complete 
blood count) หรือซีบีซี (CBC) และอาจสั่งตรวจซ้ําเพื่อวินิจฉัยภาวะโรคโลหิตจางและภาวะเม็ด
เลือดขน, ติดตามการรักษาโรคโลหิตจาง, ภาวะขาดน้ํา, และติดตามตรวจสอบความรุนแรงอยาง
ตอเนื่องเมื่อพบความผิดปกติของการเสียเลือด หรือมีภาวะเลือดออก 

การวัดปริมาตรของเม็ดเลือดแดงอัดแนน (Packedred blood cell volume) หรือฮีมาโตคริต
ในปลาโดยทั่วไปจะใชวิธี microhaematocrit method ซ่ึงจะเปนการบรรจุเลือดปลาเขาไปในหลอด 
capillary ขนาดเล็กที่มีการเคลือบสารปองกันการแข็งตัวของเลือด(heparinised) ไวที่ผิวดานใน 
ปริมาณ 2/3 ของความยาวหลอด แลวปดปลายดานหนึ่งของหลอดดวยดินน้ํามัน นําหลอดไปปน
ตกตะกอนที่ความเร็วประมาณ10,000 รอบตอนาทีเปนเวลา 5 นาที คํานวณเปอรเซ็นตฮีมาโตคริต
โดยวัดสัดสวนของเม็ดเลือดแดงอัดแนนตอปริมาตรของเลือดทั้งหมด Percent haematocrit = 
(Packed cell volume/Total blood volume) x 1002.3 ปริมาณเม็ดเลือดแดงและเม็ดเลือดขาวทั้งหมด
(Total erythrocyte/leucocyte count) 
 
ดัชนีเม็ดเลือดแดง 
                  ดัชนีเม็ดเลือดแดง ( red blood cell indices , blood index )  เปนการคํานวณคาเฉลี่ยของ 
  ขนาดและปริมาณและความเขมขนของฮีโมโกลบินในเม็ดเลือดแดงจากคาปริมาตรเม็ดเลือดแดง
อัดแนน ปริมาณฮีโมโกลบิน    และจํานวนเม็ดเลือดแดง   คานี้ถูกนํามาใชในการจําแนกภาวะโลหิต
จางตามขนาด  และการติดสีของเม็ดเลือดแดงตั้งแตป ค.ศ. 1929 โดย Wintrobe แตเนื่องจากการนับ
จํานวนเม็ดเลือด  -  แดงดวยกลองจุลทรรศนมีขอผิดพลาดสูงดังนั้นคาดัชนีเม็ดเลือดแดงจึงไมถูก
นํามาใชมากนัก ปจจุบันการ นับจํานวนเม็ดเลือดทําไดโดยเคร่ืองอัตโนมัติเพราะเปนวิธีที่สะดวก
รวดเร็วและมีความถูกตอง  แมนยําสูง ทั้งยังคํานวณคาดัชนีเม็ดเลือดแดงใหดวยคาดัชนีเม็ดเลือด
แดงจึงเปนคาที่มีประโยชนในการชวยประกอบ  การวินิจฉัยภาวะโลหิตจาง ไดแก ปริมาตรของเม็ด
เลือดแดงโดยเฉลี่ย ( mean corpuscular volume ,  MCV ) , ปริมาณเฉลี่ยของฮีโมโกลบินในเม็ด
เลือดแดง ( mean corpuscular hemoglobin , MCH )   และความเขมขนเฉลี่ยของฮีโมโกลบินในเม็ด
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เลือดแดง   ( mean  corpuscular  hemoglobin con-  centration , MCHC )  ปจจุบัน  เครื่องอัตโนมัติ
ไดคํานวณคา   red  blood  cell  distribution  width   RDW )  ซ่ึงบอกถึงการกระจายตัวของปริมาตร
เม็ดเลือดแดง  และในเครื่องอัตโนมัติที่ใชหลักการ laser  light  scattering ตัวอยางเชน เครื่อง Bayer 
Advia 120 ยังสามารถวัดคาเฉลี่ยของฮีโมโกลบินในเม็ด  เลือดแดง (cellular hemoglobin 
concentration mean , CHCM) และ hemoglobin distribution   width ( HDW )  ซ่ึงเปนคาสวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน  ( standard deviation )  ของ  histogram   ของฮีโมโกลบิน คาเฉลี่ยตาง ๆ   ของ
เม็ดเลือดแดงที่เพิ่มขึ้นมาโดยเฉพาะอยางยิ่งคา RDWมีผูนํามาใชรวมกับคา MCV เพื่อการจําแนก
ชนิดของภาวะโลหิตจาง 
 
ปริมาตรของเม็ดเลือดแดงโดยเฉลี่ย ( mean corpuscular volume , MCV )MCV คือ คาเฉลี่ยของ 
ปริมาตรเม็ดเลือดแดงที่มหีนวยเปน เฟมโตลิตร ( femtoliter , fl ; 1 fl   =   10 l )คาปกตขิอง MCV  
83 -97 fl คํานวณปริมาตรเมด็เลือดแดงอดัแนนหารดวยจํานวนเม็ดเลอืดแดง 
 
                  MCV           =                 Hct (%) x 10   fl  
 
                                                         Rbc count (10 / l) 
 
                  สําหรับในเครื่องนับเม็ดเลือดอตัโนมัติที่ใชหลักการ  aperture  impedance MCV จะได 
จากการวัดโดยตรง โดยจะไดจากการเปลี่ยนแปลงของกระแสไฟฟา  ซ่ึงจะแปรผันตรงกับปริมาตร 
เม็ดเลือดแดงแลวคํานวณคาเฉลี่ยโดยตรง   ทําใหมีความแมนยํามากกวาการคํานวณขางตน   ถาคา  
MCV ต่ํากวา 80 fl  แสดงวาเม็ดเลือดแดงมีขนาดเล็ก ( microcyte ) แตถา MCV มีคาสูงกวาคาปกติ 
จะชวยประกอบคาวินิจฉยัวา ผูปวยเปนโลหิตจางที่มีเมด็เลือดแดงขนาดใหญ ( macrocytic anemia) 
 
ปริมาณเฉลี่ยของฮีโมโกลบินในเมด็เลือดแดง ( mean corpuscular hemoglobin ,MCH)  
 
                  MCH  คือ  คาเฉลี่ยของน้ําหนกัฮีโมโกลบินที่มีอยูในเม็ดเลือดแดง   มีหนวยเปนพิโคกรัม 
   ( picogram , pg ; 1 pg = 10 g ) คาปกติของ MCH 27 - 33 pg คํานวณไดจากปริมาณฮีโมโกลบิน 
   หารดวยจํานวนเมด็เลือดแดง คา MCH ต่ําแสดงวา เมด็เลือดแดงมีฮีโมโกลบินนอยกวาปกต ิ 
   ( hypochromia )  
                        MCH          =                    Hb (g/dl) x 10   pg 
                                                                  Rbc count (10 / l)  
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ความเขมขนเฉลี่ยของฮีโมโกลบินในเมด็เลือดแดง 
( mean corpuscular hemoglobin concentration , MCHC )  
 
                  MCHC คือ ความเขมขนเฉลี่ยของฮีโมโกลบินในเมด็เลือดแดงมีหนวยเปน g / dl   หรือ  %   
 คาปกติของ MCHC 31 - 35 g / dl คํานวณไดจากปริมาณฮีโมโกลบิน หารดวยปริมาตรเม็ดเลือดแดง 
  อัดแนน 
 
                  MCHC        =                  Hb (g/dl) x 100  g/dl  
                                                                       Hct (%) 
  เครื่องอัตโนมัติที่วัดคา MCV โดยตรงและคํานวณคาปริมาตรเม็ดเลือดแดงอัดแนน คา MCHC  จะ 
  คํานวณจากสตูร 
 
                  MCHC        =                  Hb (g/dl)  x 1000  g/dl  
                                                          MCV (fl) x Rbc (x 10 /l)  
 
                 ในภาวะโลหติจางสวนใหญเมื่อเกิดการเปลี่ยนแปลงของขนาดเม็ดเลือดแดง ( MCV )มัก 
จะมีความสัมพันธกับ  MCH  ซ่ึง เปนน้ําหนักของฮีโมโกลบินดังนั้นคา MCHC ซ่ึงเปนสัดสวนของ 
ฮีโมโกลบินและปริมาตร เม็ดเลือดแดงอัดแนนจึงมักจะปกติ   ยกเวนภาวะโลหิตจางที่มี MCHนอย 
ลง มากกวา MCVที่เล็กลงจึงจะทําใหคา   MCHC ต่ํากวาปกติ ดังนั้นคา  MCHC   จึงมีประโยชนมาก 
กวา  MCH  เพราะคา  MCH  เพียงแตบอกใหทราบถึงปริมาณฮีโมโกลบินในเม็ดเลือดแดงที่มากขึ้น 
หรือนอยลงกวาปกติเทานั้นซึ่งแตกตางจากคา MCHC ที่ทําใหทราบถึงความเขมขนของฮีโมโกลบิน  
 เมื่อเทียบกับ  ขนาดเม็ดเลือดแดง   และมีความไวตอภาวะเริ่มขาดเหล็ก   MCHC   มักจะไมสูงกวา 
ปกติ   ยกเวนใน   hereditary   spherocytosis  ซ่ึงมักมีคาไมเกิน 37 g / dl   เนื่องจากคา   MCH   และ    
MCHC เปนคาซึ่งคอนขางคงที่  จึงมีประโยชนในการนํามาใช  เปนคาควบคุมคุณภาพในเครื่องนับ 
ม็ดเลือด อัตโนมัติ ตัวอยางเชน Bull' s algorithm (นันทริกา และมนทกานติ์ ,2549) 
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ขอระวังในการใชคาดัชนีเม็ดเลือดแดง 

 เนื่องจากการคํานวณดัชนีของเม็ดเลือดแดงตองใชคาจํานวนของเม็ดเลือดแดง ฮีโมโกลบิน
และปริมาตรเม็ดเลือดแดงอัดแนน ดังนั้นเมื่อคาใดคาหนึ่งผิดพลาด ยอมทําใหคาดัชนีตาง ๆ 
ผิดพลาด ไป และทําใหผลไมตรงกับรูปรางเม็ดเลือดแดงในสเมียรเลือด คาดัชนีเม็ดเลือดแดงที่
คํานวณจากการ นับเม็ดเลือดแดงกลองจุลทรรศนไมนิยมใชเพราะมีความผิดพลาดสูง และทําให
ดัชนีเม็ดเลือดแดงมี coefficient of variation   ( CV ) ประมาณ 10 %  คาดัชนีเม็ดเลือดแดงที่ไดจาก
เครื่องนับ เม็ดเลือดอัตโนมัติ จึงเปนที่นิยมใชเพราะให precision ที่ดีกวา และคา CV ต่ํา คือ
ประมาณ 1 % คา   MCV ที่ได จากคาเฉลี่ยของการวัดการเปลี่ยนแปลงของกระแสไฟฟาซึ่งจะแปร
ผันโดยตรงกับปริมาตร เม็ดเลือดแดง ที่วัดโดยเครื่องอัตโนมัติที่ใชหลักการ impedance  จะมีความ
แมนยํามากกวาการคํานวณขางตนเนื่องจากไมมีความผิดพลาดที่เกิดจาก plasma trapped ในการ
ปนฮีมาโตคริตดังนั้นขอควรระวังที่สําคัญจึงควรอยูที่การควบคุมคุณภาพ (quality control ) ทุก
ขั้นตอนตั้งแตการเก็บตัวอยาง ตรวจ , การเจือจางเลือดเพื่อนับดวยเครื่อง , ประสิทธิภาพของเครื่อง , 
น้ํายาที่ใช ตลอดจนการรายงานผลและสิ่งซึ่งยังจําเปนที่สุดก็คือ การเตรียมสเมียรเลือดที่มีคุณภาพดี 
เพื่อการตรวจดูรูปรางและลักษณะ ของเม็ดเลือดแดงเพราะคาดัชนีเม็ดเลือดแดงไมสามารถบอก
ความผิดปกติของตัวอยางตรวจที่มี  mixed cell population  ตัวอยางเชน ใน sideroblastic anemia 
ซ่ึงผูปายจะมีเม็ดเลือดที่เปนทั้ง hypochromia และ normochromia  หรือ ในกรณีที่มีทั้งเม็ดเลือดแดง
ขนาดเล็ก, ขนาดใหญอยูรวมกัน และเครื่องรายงานผลของคาดัชนีเม็ดเลือดแดงปกติแตถาเปน
เครื่องอัตโนมัติที่มี histogram  แสดงการกระจาย-ตัวของปริมาตรเม็ดเลือดแดง อาจเห็นลักษณะที่มี
เสนโคงผิดปกติ ทําใหทราบวามี   mixed cell population นอกจากนี้การใช ดัชนีเม็ดเลือดแดงอาจ
คลาดเคลื่อนจากที่เปนจริง ในกรณีที่ผูปวยมีภาวะ hemodilution เพราะจะตรวจพบจํานวนเม็ดเลือด
แดง, ฮีโมโกลบิน , ปริมาตรเม็ดเลือดแดง อัดแนนต่ํากวาความเปนจริง เชนในผูปวยที่บวมมาก ๆ
ผูปวยมามโต  เปนตน  ในทางตรงกัน ขาม ผูปวยที่มีภาวะ hemoconcentrationจะทําใหตรวจพบ 
relative erythrocytosis  ตัวอยางเชน ผูที่มีภาวะ dehydration ,ผูปวยที่เสียพลาสมาออกไปนอกหลอด
เลือด ในกรณีที่มีโรคไขเลือดออก (สมพงษ,2554) 
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ความเขมขนของน้ําตาลในเลือด หรือ ระดับกลูโคสในเลือด คือ จํานวนกลูโคส (น้ําตาล) ที่มีอยูใน
เลือดของมนุษยหรือสัตว โดยปกติในสัตวเล้ียงลูกดวยนม,รางกายจะควบคุมระดับกลูโคสในเลือด
ใหอยูที่ 3.6 - 5.8 mM (mmol/L, เชน millimoles/liter) หรือ 64.8 - 104.4 mg/dL.โดยธรรมชาติแลว
รางกายมนุษยจะควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดอยางเขมงวดซึ่งเปนสวนหนึ่งของการรักษาสมดุลของ
รางกาย (homeostasis) 

กลูโคสเปนแหลงพลังงานแหงแรกสําหรับเซลลของรางกาย สวนไขมันในเลือดในรูปของ
ไขมันและน้ํามันเปนแหลงสะสมพลังงานของรางกาย กลูโคสจะถูกลําเลียงจากลําไสหรือตับไปยัง
เซลลของรางกายโดยกระแสเลือดและจะถูกทําใหเหมาะสมสําหรับการดูดซึมของเซลลโดย
ฮอรโมนอินซูลินซึ่งถูกผลิตขึ้นที่ตับออน 

คา เฉลี่ ยของระดับกลูโคสปกติในเลือดมนุษยอยูที่ประมาณ4 mM(4 mmol/Lหรือ 
72 mg/dL, เชน milligrams/deciliter) อยางไรก็ตาม คานี้จะมีความผันผวนตลอดทั้งวัน ระดับ
กลูโคสจะมีระดับต่ํามากในชวงเชา กอนการรับประทานอาหารมื้อแรก (เรียกวา "the fasting level") 
และจะเพิ่มขึ้นหลังจากรับประทานอาหาร 

ระดับน้ําตาลในเลือดที่อยูนาชวงคาปกติอาจเปนตัวบงชี้ทางการแพทย ระดับที่สูงอยาง
เร้ือรังบงบอกวาอยูในภาวะระดับน้ําตาลในเลือดสูง (hyperglycemia) และระดับต่ําบงบอกวาอยูใน
ภาวะระดับน้ําตาลในเลือดต่ํา (hypoglycemia) โรคเบาหวานจะมีระดับน้ําตาลในเลือดสูงอยางเรื้อรัง
ซ่ึงเกิดไดจากหลายสาเหตุและเปนโรคที่เปนที่รูจักมากที่สุดที่เกี่ยวของกับการสูญเสียการควบคุม
ระดับน้ําตาลในเลือด การเพิ่มขึ้นของระดับน้ําตาลในเลือดอยางชั่วคราวอาจเกิดจากภาวะเครียดสูง 
เชน trauma,โรคหลอดเลือดสมอง, กลามเนื้อหัวใจตายเหตุขาดเลือด, ผาตัด หรือปวยการดื่ม
แอลกอฮอลจะทําใหระดับน้ําตาลในเลือดเพิ่มขึ้นและจะลดลงหลังจากนั้น นอกจากนี้ ยาบางชนิดก็
มีผลตอการเพิ่มขึ้นหรือลดลงของระดับกลูโคสดวย 

หนวย 

การวัดระดับน้ําตาลในเลือดในมาตรฐานระดับนานาชาติจะระบุหนวยเปนความเขมขนโม
ลาร (molar concentration) เชน mmol/L (มิลลิโมลตอลิตรหรือมิลลิโมลาร ยอเปน mM) ใน
สหรัฐอเมริกาความเขมขนโดยมวลถูกวัดในหนวย mg/dL (มิลลิกรัมตอเดซิลิตร)  

น้ําหนักโมเลกุลของกลูโคส C6H12O6 อยูที่ 180 g/mol โดยประมาณ ดังนั้น ความแตกตาง
ระหวางทั้ง 2 หนวยอยูที่ 18 กลาวคือ 1 mmol/L ของกลูโคสจะเทากับ 18 mg/dL 
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ชวงคาปกต ิ

มีหลายปจจัยที่สงผลกระทบตอระดับน้ําตาลในเลือด ดวยกระบวนการรักษาสมดุลของ
รางกายจะรักษาระดับน้ําตาลในเลือดใหอยูที่ 4.4 - 6.1 mmol/L (82 - 110 mg/dL) 

ถึงแมวาระดับน้ําตาลในเลือดจะมีความผันผวนในระหวางทออาหารหรือการรับประทาน
คารโบไฮเดรตในปริมาณที่มาก แตระดับกลูโคสในเลือดของมนุษยก็จะถูกควบคุมใหอยูในระดับที่
ปกติ อยางไรก็ตาม หลังจากรับประทานอาหารแลวระดับน้ําตาลในเลือดอาจจะเพิ่มขึ้นเล็กนอยที่
ระดับ 7.8 mmol/L (140 mg/dL) ซ่ึงเปนการเพิ่มขึ้นอยางชั่วคราวเทานั้น สมาคมโรคเบาหวานแหง
สหรัฐอเมริกาแนะนําวาระดับน้ําตาลในเลือดหลังรับประทานอาหารควรจะอยูที่ระดับนอยกวา 
10  mmol/L (180 mg/dl)  และ ระดับกลูโคสในพลาสมากอนรับประทานอาหารควรอยูที่ระดับ 
 5 - 7.2 mmol/L (90–130 mg/dL).  

ปริมาณกลูโคสในเลือดและของเหลวในรางกายจะมีปริมาณที่นอยมาก ในชายที่มีสุขภาพดี
ที่มีน้ําหนัก 75 kg และมีปริมาณเลือด 5 ลิตรนั้นจะมีระดับกลูโคสในเลือดที่ 5.5 mmol/L (100 
mg/dL) หรือมีน้ําตาล 5 กรัม ซ่ึงเปนปริมาณที่นอยกวาปริมาณน้ําตาลสําหรับกาแฟหรือชาใน
รานอาหารของชาวอเมริกันเหตุผลหน่ึงที่ทําใหน้ําตาลมีปริมาณนอย คือ การรักษาการไหลเขาของ
กลูโคสเขาสูเซลลนั้นจะมีเอนไซมที่ทําการเปลี่ยนแปลงกลูโคสโดยการเติมหมูฟอสเฟตหรือหมู
อ่ืนๆ เขาไปยังโมเลกุลของกลูโคส 

การควบคุม 

การรักษาภาวะสมดุลของรางกายจะชวยรักษาใหระดับน้ําตาลในเลือดอยูในชวงแคบๆ 
ประกอบดวยหลายระบบที่ทํางานรวมกันและการควบคุมฮอรโมนเปนสิ่งที่มีความสําคัญมาก 

มีฮอรโมน 2 ชนิดที่ทํางานรวมกันแบบตรงขามซึ่งจะสงผลกระทบตอระดับกลูโคสใน
เลือด  

 catabolic hormones เชน กลูคากอน, cortisol และ catecholamines) จะทําใหระดับกลูโคส
ในเลือดเพิ่มมากขึ้น 

 anabolic hormone เชน อินซูลิน จะทําใหระดับกลูโคสในเลือดลดลง 

ผลกระทบตอสุขภาพ 

ถาหากระดับน้ําตาลในเลือดต่ําลง อาจสงผลใหเกิดภาวะที่เรียกวา ภาวะน้ําตาลในเลือด
ต่ํา โดยจะมีอาการเฉื่อยชา การทํางานของจิตใจไมเปนปกติ หงุดหงิดงาย ตัวส่ัน กลามเนื้อแขนขา
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ออนแรง ผิวซีด เหงื่อออก หวาดระแวงหรือกาวราว และสูญเสียการควบคุมสติ หรืออาจสงผล
กระทบใหสมองเกิดความเสียหายก็เปนไปได 

แตถาระดับน้ําตาลในเลือดสูง ความอยากอาหารจะลดลงในชั่วระยะเวลาสั้นๆ และถาหาก
ระดับน้ํ าตาลในเลือดสูงเปนระยะเวลานานจะสงผลกระทบตอสุขภาพตางๆ  ที่ เกี่ยวกับ
โรคเบาหวาน รวมทั้ง ตา ไต โรคหัวใจ และทําลายเสนประสาท 

การสงเลือดเพื่อตรวจวิเคราะห 

กลูโคสสามารถวัดไดจากในเลือดครบสวน (whole blood) พลาสมา หรือ ซีรัม ในอดีตการ
ตรวจระดับกลูโคสจะหมายถึงการตรวจในเลือดครบสวน แตในปจจุบันหองปฏิบัติการทาง
การแพทยโดยสวนมากจะตรวจจากซีรัมแทน เนื่องจากในเม็ดเลือดแดงนั้นมีความเขมขนของ
โปรตีน เชน ฮีโมโกลบิน ในระดับที่สูงมากกวาในซีรัม ในขณะที่ซีรัมนั้นประกอบดวยน้ํามากกวา
ซ่ึงทําใหกลูโคสจะละลายไดในซีรัมมากกวาในเลือดครบสวน ดังนั้น ในการเปลี่ยนคาระดับกลูโคส
ในเลือดครบสวนเปนระดับกลูโคสในซีรัมหรือพลาสมาใหคูณดวย 1.15 

การเก็บเลือดในหลอดสําหรับแยกซีรัม (clot tubes) เพื่อใชในการตรวจทางเคมีคลินิกนั้น 
กระบวนการเผาผลาญกลูโคสจะยังดําเนินการอยูโดยเซลลเม็ดเลือดจนกวาจะทําการปนแยก
เสี ย ก อน  ป ริม าณ เม็ ด เ ลื อ ดข า วและ เ ม็ ด เ ลื อ ดแดงที่ สู ง ผิ ดปกติ ส าม า รถทํ า ให เ กิ ด
กระบวนการ glycolysis ในสิ่งสงตรวจซึ่งจะมีผลทําใหระดับกลูโคสที่ไดนอยกวาความเปนจริงได
หากเราไมทําการแยกซีรัมออกมาอยางรวดเร็ว นอกจากนี้ อุณหภูมิในการเก็บรักษาสิ่งสงตรวจ
กอนที่จะทําการปนเหวี่ยงและแยกซีรัมหรือพลาสมาก็มีผลตอระดับกลูโคสเชนกัน โดยถาเก็บไวใน
ตูเย็นระดับกลูโคสจะคอนขางเสถียรอยูไดเปนเวลาหลายชั่วโมง การสูญเสียกลูโคสในสิ่งสงตรวจ
สามารถปองกันไดโดยใชหลอดที่ใสสารฟลูออไรด (เชน หลอดฝาสีเทา) ซ่ึงฟลูออไรดจะทําการ
ยับยั้งการเกิด glycolysis อยางไรก็ตาม ควรใชเมื่อตองทําการขนยายสิ่งสงตรวจจากหองปฎิบัติการ
ทางการแพทยหนึ่งไปยังอีกที่หนึ่ง หลอดที่มีฝาสีแดงสําหรับแยกซีรัม หลอดที่มีฝาสีแดงสําหรับ
แยกซีรัมนั้นก็สามารถรักษาสภาพของกลูโคสไดเชนกันหลังจากแยกซีรัมออกจากเซลลแลว 

การปองกันการปนเปอนของสิ่งสงตรวจจากของเหลวทดแทนทางหลอดเลือด (intravenous 
fluids) ควรเก็บเลือดจากแขนที่ตรงขามกับแขนที่เสียบสายใหของเหลวทดแทนทางหลอดเลือดอยู 
หรือถาตองเก็บเลือดจากแขนขางที่เสียบสาย IV ควรเก็บเลือดหลังจากหยุดการใหของเหลวทาง IV 
แลวเปนเวลาอยางนอย 5 นาทีและยกแขนขึ้นเพื่อใหของเหลวนั้นระบายออกไปจากหลอดเลือดดํา
เสียกอน หากละเลยในขอนี้จะสงผลใหคาของระดับกลูโคสที่วัดไดมีความผิดพลาดอยางมาก โดย
ถาเกิดการปนเปอนเพียง 10% จาก 5% ของสารละลายกลูโคส (D5W) จะทําใหระดับกลูโคสที่วัดได
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สูงถึง 500 mg/dl หรือมากกวา พึงระลึกไวเสมอวาความเขมขนของกลูโคสที่แทจริงนั้นมีระดับที่ต่ํา
มากถึงแมจะอยูในภาวะน้ําตาลในเลือดสูงก็ตาม 

การตรวจระดับกลูโคสกอนการรับประทานจากหลอดเลือดแดง หลอดเลือดฝอย และหลอดเลือดดํา
จะมีคาที่ใกลเคียงกันในแตละบุคคล แตหลังจากรับประทานอาหารแลวระดับกลูโคสที่ตรวจจาก
หลอดเลือดดําจะมีคาต่ํากวาหลอดเลือดแดงหรือหลอดเลือดฝอยประมาณ 10% (สาธิต, 2550) 
 

เทคนิคการตรวจวัด 

การตรวจระดับกลูโคสมีอยู  2 วิ ธีหลัก  วิ ธีแรก  คือ  วิ ธีทางเคมีที่ใชประโยชนจาก
คุณสมบัติ nonspecific reducing ของกลูโคสซึ่งตัวบงชี้จะเปลี่ยนแปลงสีเมื่อเกิดปฏิกิริยาขึ้น วิธีนี้
ยังคงมีการใชอยูในบางแหง แตเนื่องจากสารประกอบอื่นๆ ในเลือดก็มีคุณสมบัติ reducing ได 
เชน ยูเรีย ทําใหวิธีนี้สามารถเกิดความผิดพลาดไดในบางกรณี (ประมาณ 5 - 15 mg/dl) อีกวิธีหนึ่ง 
คือ การใชเอนไซมที่มีความจําเพาะตอกลูโคส โดยเอนไซมพื้นฐานที่สุดที่ใชสําหรับวิธีนี้ 
คือ glucose oxidase และ hexokinase 

การตรวจดวยระบบสารเคมีโดยทั่วไปจะอยูในรูปแบบของแถบตรวจซึ่งสามารถใสเขาไป
ในเครื่องอานและหยอดลงไป สําหรับรูปรางของแถบตรวจและการจัดวางองคประกอบของเคมีจะ
แตกตางกันระหวางเครื่องอานและไมสามารถใชดวยกันได แตเดิมนั้นแถบตรวจกลูโคสจะถูกอาน
ดวยตาและแปลผลโดยเทียบกับสีขางขวดใสแถบตรวจ แถบตรวจชนิดนี้ยังใชสําหรับการตรวจ
ระดับกลูโคสในปสสาวะ แตสําหรับการตรวจกลูโคสในเลือดถือวาเปนสิ่งที่ลาสมัย เนื่องจากอัตรา
ความผิดพลาดของมันคอนขางสูง 

การตรวจกลูโคสในปสสาวะเปนประโยชนนอย เนื่องจากในสภาวะการทํางานของไตที่
ปกตินั้นเราไมสามารถตรวจพบกลูโคสได การตรวจพบกลูโคสในปสสาวะนั้นแสดงวาอยูในภาวะ
ระดับกลูโคสสูงอยางรุนแรงแลว นอกจากนี้ ปสสาวะที่เก็บอยูในกระเพาะปสสาวะนั้นเปนระดับ
กลูโคสที่ผลิตขึ้น ณ เวลาใดเวลาหนึ่งเทานั้นถาหากเกิดการเปลี่ยนแปลงทางเมทาบอลิซึมอยาง
รวดเร็วการตรวจระดับกลูโคสจากปสสาวะจึงเปนการไดขอมูลที่ลาชาและไมเปนประโยชนสัก
เทาไหรนัก การตรวจระดับกลูโคสจากเลือดจึงเปนทางเลือกที่ดีกวาทั้งในแงทางคลินิกและการ
สามารถตรวจไดเองที่บาน ระดับกลูโคสในปสสาวะของผูที่มีสุขภาพดีถูกนํามาใชเปนคามาตรฐาน
และตีพิมพเปนครั้งแรกเมื่อ ค.ศ. 1965 โดย Hans Renschler 
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การตรวจระดับน้ําตาลในเลือด (Fasting Blood Sugar) 

เปนการตรวจเพื่อหาโรคเบาหวาน โดยใชวิธีการตรวจวัดระดับกลูโคส (น้ําตาล) ในเลือด 
หลังจากอดอาหารมากอน อยางนอย 8 ช่ัวโมง การมีเบาหวาน หมายถึง มีน้ําตาลในเลือดสูงกวา
ปกติ และกอใหเกิดโรคแทรกซอนตามมาได ทั้งชนิดเฉียบพลัน และชนิดเรื้อรัง เชน โรคเบาหวาน
ขึ้นตา โรคไตจากเบาหวาน และนําไปสูภาวะไตวาย ซ่ึงตองอาศัยการรักษาดวยการฟอกเลือด ซ่ึง
ลําบากไมนอย เบาหวานยังกอใหเกิดโรคของหลอดเลือดสมอง โรคอัมพาต และโรคหลอดเลือด
หัวใจตีบ และหลอดเลือดของแขนขาตีบ ซ่ึงชักนําใหเกิดภาวะแผลหายยาก เนื้อตาย และอาจตอง
สูญเสียอวัยวะบางสวน ในผูที่เพิ่งคนพบวาเปนโรคเบาหวาน มีการตรวจพบวา มีโรคเบาหวานขึ้น
ตาแลว ถึงรอยละ 20 ซ่ึงแสดงวา คนเหลานี้เปนเบาหวานมาแลวอยางนอย 4-7 ป โดยไมรูตัว ซ่ึงคน
เหลานี้ ถาทราบวาตนเองเปนเบาหวาน และรักษาควบคุมใหดีก็สามารถปองกันโรคแทรกซอน
เหลานี้ได (คารี่ และคณะ,2552) 

 
ตารางที่ 1 แสดงระดับน้ําตาลในเลือด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

คาการตรวจเลอืด ผล 

110 มก./ดล. ปกต ิ

110 - 125 มก./ดล. มีแนวโนมเปนโรคเบาหวาน 

≥126 มก./ดล. เปน โรคเบาหวาน 
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องคประกอบของเลือดและการสรางเลือด 
หนาท่ีของเลือด 
ในสัตวช้ันสูงรางกายมีเซลล จํานวนมาก มีอวัยวะตางๆ หลายระบบซึ่งแตละระบบตองการ

สารอาหารเพื่อใหเกิดพลังงานและการเจริญเติบโต รางกายจึงมีความจําเปนตองขนสงสารอาหาร
ตลอดจนแกสออกซิเจนเพื่อสันดาปสาร อาหารใหเกิดพลังงานภายในเซลลตัวที่ทําหนาที่ในการ
ขนสงนี้คือ เลือด ซ่ึงจะไหลเวียนไปทั่วรางกายเพื่อนําสิ่งที่รางกายตองการใชเพื่อการดํารง ชีวิต และ
ขณะเดียวกันก็นําสิ่งที่รางกายไมตองการออกไปขับทิ้ง เลือดจึงเปนตัวกลางในการขนสง สรุป
หนาที่ของเลือดไดดังนี้  

1. ขนส งแกสออกซิ เ จนโดยไหลเวี ยนไปตามเสน เลือดแดงและรับแกส
คารบอนไดออกไซดจากทุกสวนของรางกายไปตามเสนเลือดดํา และขับทิ้งที่
เหงือก  

2. ขนสงสารอาหารจากระบบทางเดินอาหารไปยังสวนตาง ๆ ของรางกายบางสวน
นําไปเก็บสะสมที่ตับไวใชคราวจําเปน  

3. ขนสงของเสียที่รางกายไมตองการไปขับทิ้ง เชนจากเซลลไปยังไต  
4. ขนสงสารบางชนิด เชน ฮอรโมน ไปยังเซลลหรืออวัยวะเปาหมาย  
5. สวนประกอบของเลือด 

การสรางเลือด (haematopoiesis) 
การสรางเลือดในสัตวเลือดอุน เม็ดเลือดเกิดจากไขกระดูก มาม และตอมน้ําเหลือง แตใน

ปลามีอวัยวะหลายอยางทําหนาที่นี้ ในปลาที่โตเต็มวัยแลวเม็ดเลือดยังคงเกิดจากเยื่อบุภายในเสน
เลือด และยังมีบริเวณสรางเม็ดเลือดจากแหลงอื่นๆ ดวย คือ มาม โดยมามจะแบงเปน 2 สวน คือ 
สวนนอก (cortex) มีสีแดง สรางเม็ดเลือดและเกล็ดเลือด สวนใน (medulla) มีสีขาว สรางเม็ด
น้ําเหลืองและแกรนูโลไซต เม็ดเลือดแดงที่หมดอายุจะถูกทําลายในมามดวย เกล็ดเลือดในปลาปาก
กลม และปลาฉลามจะถูกสรางในทอไต สวนแกรนูโลไซตถูกสรางจากสับมิวโคซา (submucosa) 
ของทางเดินอาหาร ตับ อวัยวะสืบพันธุและทอไต ในปลาปอดและปลากระดูกออนยังมีลําไสมวน
สรางเม็ดเลือดขาวอีกหลายชนิด ในปลาฉลามบางชนิด ปลาการ และปลาโบวฟน (bowfin, Amia) 
สามารถสรางเม็ดเลือดทุกชนิดไดในเนื้อเยื่อของกระดูกออนของกะโหลกศีรษะ คลายกับไขกระดูก
ของสัตวชั้นสูง  
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การไหลเวียนของเลือด 

ระบบเสนเลือด 
              เลือดที่ไดรับออกซิเจนจากเหงือกจะไปเลี้ยงสวนหัวทางเสน เลือดแดง คาโรติด (carotid 
artery) และไปเลี้ยงสวนลําตัวและหางทางดอรซอล เอโอตา ในสวนหางเสนเลือดนี้จะเปลี่ยนชื่อ
เปนคอดอล อารทีรี (caudal artery) และเลือดเสียจะถูกรวบรวมในคอดอล เวน (caudal vein) ทอด
อยูใตคอดอล อารทีรี แลวแยกเขาสูไตทางระบบรีนอล โพรแทล (renal portal system) จากนั้นจะ
ผานไปดานหนารับเลือดเสียจากสวนอื่นๆ ดวย แลวเขาสูไซนัส วีโนซัส ซ่ึงมีเลือดเสียจากตับ 
(hepatic vein) ทางเดินอาหารและอวัยวะภายในมาเปดดวย แลวเลือดเสียทั้งหมดจึงเขาสูหัวใจและ
ถูกฉีดไปฟอกที่เหงือก แยกนําเขาสูเหงือกทางเสนเลือดแขนง (afferent branchial artery) 3 - 7 คู มี
การแตกเปนเสนเลือดฝอยในเสนเหงือกฝอยเพื่อแลกเปลี่ยนแกส ปลาฉลามสวนใหญและปลา
กระดูกแข็งมีเสนเลือดแขนงนําเขาเหงือก 4 คู เลือดที่ฟอกแลวจะออกทางเสนเลือดแขนงสงออก 
(efferent branchial artery) แลวรวมกันเปนดอรซอล เอโอรตา แบงระบบเสนเลือดเปน 2 ระบบ คือ  
 

ระบบเสนเลือดแดง (arterial system) 
               เสนเลือดที่อยูในระบบนี้มีทั้งเลือดดีและเลือดเสียผาน จึงแบงเปน 3 พวก คือ  
1.1 ระบบเสนเลือดที่นําเลือดไปฟอกที่เหงือก เลือดที่อยูในระบบนี้เปนเลือดเสียที่ออกจากหัวใจ 
ผานเวนทรอล เอโอรตา และแยกเขาสูเหงือกทางเสนเลือดแขนง 4 - 5 คู  
1.2 ระบบเสนเลือดที่นําเลือดออกจากเหงือก เลือดดีที่ผานการฟอกแลวจะออกจากเหงือกทางเสน
เลือดแขนงนําออก แลวรวมกันเปนเสนเดียว คือ ดอรซอล เอโอรตา ทอดไปตามยาวของลําตัว และ
อีกเสนหนึ่งแยกมาจากแขนงคูที่หนึ่งเรียก คาโรทิด อารทีรี นําเลือดไปเลี้ยงสมอง  
1.3 ระบบเสนเลือดที่นําเลือดไปเลี้ยงสวนตางๆ ของรางกาย คือ ดอรซอล เอโอรตา โดยทอดไป
ตามยาวของรางกายใตกระดูกสันหลัง เมื่อเลยสวนทองไปจะเล็กลงกลายเปนคอดอล อารทีรี 
(caudal artery) เขาไปในชองฮีมอล ของกระดูกสันหลังเหนือคอดอล เวน เสนเลือดนี้จะมีแขนงแยก
ไปเลี้ยงสวนตางๆ ของรางกาย ทั้งเสนเดี่ยวและเสนคู เชน ไปเลี้ยงบริเวณทางเดินอาหาร อวัยวะ
สืบพันธุ และสวนของกลามเนื้อลําตัว 

 ระบบเสนเลือดดํา (venous system) 
            ระบบเสนเลือดดําสวนมากจะไปคูกับเสนเลือดแดง โดยเฉพาะในสวนปลายที่อยูตามอวยัวะ
ตาง ๆ และปลายทางของเสนเลือดดําทั้งหมดจะสงเขาสู ไซนัส วีโนซสั ระบบนี้จะมีโพรงรับเลือด
หลายแหง แบงได 3 พวก คอื  
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2.1 เสนเลือดที่นําเลือดเขาสูไซนัส วีโนซัส ประกอบดวยเฮพาทิค ไซนัส (hepatic sinus) ทําหนาที่
รับเลือดจากตบัสงเขาไปไซนัส วีโนซัส นอกจากนีก้็มีคไูวเรียน ไซนสั (cuveirian sinuses) รับเลือด
เสียจากลําตวัมาเปดเขา  
2.2 ระบบเสนเลือดที่รับเลือดเสียกลับจากกระเพาะอาหาร มาม และลําไส (hepatic portal system) 
โดยรวบรวมไวในเฮพาทิค โพรแทล เวน แลวไหลเขาสูตับ จากตับไหลเขาสูเฮพาทิค เวน (hepatic 
vein) กอนเขาไซนัส วีโรซัส  
2.3 ระบบเสนเลือดที่รับเลือดเสียจากสวนหาง (renal portal system) ประกอบดวย คอดอล เวน ทอด
อยูในชองฮีมอล รับเลือดเสียจากสวนหาง เมื่อถึงไตจะแยกเขาสูไตทางรีนอล โพรแทล เวน (renal 
portal vein) หลังจากนัน้เลือดจะถูกรวบรวมเขาสูโพสต คารดินอล เวน (post cardinal vein) ไป
ส้ินสุดที่ดัคต ออฟ กูวิเย (duct of Cuvier) หรือ คูไวเรยีน ไซนัส กอนเขาสูไซนัส วีโนซัส การ
ไหลเวยีนของเลือดในปลาเปนระบบปดและเปนแบบทางเดียว คือ เลือดที่ไหลเขาสูหัวใจจะมแีต
เลือดเสียเพยีงอยางเดยีว การไหลเวยีนเริ่มจากเลือดเสยีถูกฉีดออกจากหัวใจไปตามเสนเลือดเขาสู
เหงือกภายในเหงือกเลือดเสยีจะรับแกสออกซิเจนและถายเทแกสคารบอนไดออกไซดออกไป เลือด
ดีจะไหลไปตามเสนเลือดแดง แยกไปเลี้ยงสวนตางๆ ของรางกาย เมื่อเลือดถูกใชจนเปนเลือดเสียจะ
ไหลมาตามเสนเลือดดํากลบัสูหัวใจ  
 
ระบบน้ําเหลือง 
               ระบบน้ําเหลืองในตัวปลาดัดแปลงมาจากสวนของเสนเลือดดําในระบบไหลเวียนโลหิต 
ระบบน้ําเหลืองนี้มีลักษณะคลายกับในสัตวมีกระดูกสันหลังชนิดอื่นน้ําเหลืองจะถูกเก็บไวในทอ
เดี่ยวทอคูหรือในแองไซนัสที่ไมเชื่อมตอกับระบบไหลเวียนโลหิตแตในปลาปากกลมจะมีทอ
น้ําเหลืองที่สามารถเชื่อมตอกับระบบเลือดดําปลาปากกลมและปลากระดูกแข็งบางชนิดมีหัวใจ 
(lymph heart) ที่สามารถยืดหดไดดีสําหรับทําหนาที่สูบฉีดน้ําเหลืองโดยเฉพาะ ปลากระดูกออน 
มีทอน้ําเหลืองมากมายเชนกัน แตไมมีแองไซนัสหรือหัวใจสําหรับสูบฉีดน้ําเหลือง  
 
ระบบหมุนเวียนโลหิต 
 ระบบหมุนเวียนโลหิตของปลา เปนแบบการไหลเวียนจังหวะเดียว  ( Single Cireulation )  
คือ เลือดเสียจะถูกบีบออกจากหัวใจ และถูกนําไปฟอกที่เหงือก หลังจากนั้นจะสงไปหลอเล้ียงเซลล
ทั่วรางกาย โดยเลือดดี ไมตองไหลยอนกลับมายังหัวใจ เพื่อสูบฉีดออกไปเลี้ยงรางกาย ซ่ึงตางจาก
การไหลเวียนโลหิตของสัตวเล้ียงลูกดวยนม ที่เลือดดี เมื่อผานการฟอกแลวและไหลกลับมายังหัวใจ
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อีกครั้งหนึ่ง เพื่อสูบฉีดไปยังเซลลตางๆทั่วรางกาย เราเรียกระบบการไหลเวียนโลหิตแบบนี้วา การ
ไหลเวียนแบบสองจังหวะ ( Doudle Circulation) 
กําเนิดของเลือดและเสนเลือด 
 เสนเลือดของปลากําเนิดมาตั้งแตปลายังเปนตัวออนที่กําลังมีการพัฒนาอยูภายในไข เสน
เลือดทําหนาที่เปนถนนลําเลียงอาหารและอากาศ รวมทั้งของเสียที่ถูกขับออกจากเซลลทั่วรางกาย
ออกสูภายนอก 
 สําหรับอวัยวะที่ทําหนาที่สรางเลือดปลานั้น มีหลายชนิด คือ มาม (Spleen), ชองกระดูก  
(Bone marrow), เซลลในกระดูกสมองปลาฉลาม (Squaliformes) และปลาโบราณ  (Chimaeridae), 
กระดูกของปลาการและปลาโบวฟน, เซลลในทอทางเดินอาหารของปลาปากกลมและสําไสเล็กของ
ปลาปอด 
 
สวนประกอบของเลือดปลา 

เลือดปลามีสวนประกอบเหมือนกับสัตวมีกระดูกสันหลังทั่วไป ยกเวนปลาบางชนิด ซ่ึง
ทั่วไปแลว เลือดปลาประกอบดวย สวนที่เปนของเหลว ไดแก น้ําเลือดหรือพลาสมา (Plasma) และ
สวนที่เปนของแข็งไดแก เม็ดเลือดแดง (Erythrocyte), เม็ดเลือดขาว (Leucocyte ) และเม็ดน้ําเหลือง 
(Lymphocyte) แตมีปลาบางชนิดที่ไมมีเม็ดเลือดแดง และไมมีฮีโมโกลบิน (Haemoglobin) ไดแก
ปลา Ice-fish ที่อาศัยอยูในแถบขั้วโลกใต ปลาพวกนี้เลือดจะมีสีใส จากนี้ในลูกปลาไหล 
(Leptocodile) เลือดก็ไมมีสี และในปลาที่ไมใชฮีโมโกลบิน 

1. น้ําเลือด  (Plasma) 
       เปนของเหลวใสสีเหลืองออน  มีเกลือแร  สารอาหารที่ยอยแลว  ของเสีย เอนไซม แอนติบอดี 
แกส น้ําเหลือง  และฮอรโมนละลายอยู  หนาที่ของน้ําเลือด  คือ ชวยละลายเกลือแร ดูดซึมอาหารที่
ยอยแลว รับของเสียจากเนื้อเยื่อและขับถายอื่นๆรวมทั้งเอนไซม (Enzyme ) แอนตี้บอดี้ (Antibody) 
และกาซที่ละลายอยู 
 

2.  เม็ดเลือดแดง (Red blood cell) 
       ในเม็ดเลือดแดง มีสารที่เรียกวา ฮีโมโกลบิน (haemoglobin) บรรจุอยู ซ่ึงเปนตัวที่ทําใหเม็ด
เลือดแดงดูดซึมเอาแกสออกซิเจนไดมากกวาน้ํา เม็ดเลือดแดงมีรูปรางลักษณะแตกตางกันไปตาม
ชนิดของปลา ปกติจะมีรูปไขมีความยาว 7-36 ไมครอน จํานวนของเม็ดเลือดแดงก็ขึ้นอยูกับชนิด
ของปลา คือ ปลาที่วายน้ําเร็วจะมีเม็ดเลือดแดงมากกวาปลาที่วายชา เชน ปลาอินทรีมีเม็ดเลือดแดง 
3 ลานเซลลตอมิลลิลิตร ในขณะที่ปลาทองมี 1.4 ลานเซลลตอมิลลิลิตร 
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3. เม็ดเลือดขาว ( White blood cell ) 
        เปนเซลลไมมีสี สวนใหญมีรูปไขหรือทรงกลม มีปริมาณ 20,000-150,000 เซลลตอ 
มิลลิลิตร เม็ดเลือดขาวเปนตัวการสําคัญในการทําลายเชื้อโรคที่เขาสูรางกาย แบงไดหลายชนิดคือ  

1. แกรนูโลไซต (Granulocyse) มีประมาณ 4-40 % ของเม็ดเลือดขาวทั้งหมด มี 
เสนผาศูนยกลางประมาณ 10 ไมครอน มีหลายชนิดขึ้นอยูกับปฏิกิริยาการติดสีคือ นิวโทรฟล 
(Neutrophil) แอซิโตฟล (Acidophil) และเบโซฟล (Basophil) โดยที่นิวโทรฟลมีหนาที่ยอย
แบคทีเรียที่บุกรุกเขามา แอซิโตฟลจะกินแบคทีเรีย สวนเบโซฟลยังไมทราบหนาที่แนนอน  

2. อะแกรนูลาร ลิวโคไซด (Agranular leucocyte) มีจํานวนมากที่สุด  
3. โมโนไซต (Monocyte) มีลักษณะเหมือนอะแกรนูลาร แตมีขนาดเล็กกวา มีหนาที่ปองกัน

เชื้อโรค 
4.  เม็ดน้ําเหลือง (Lymphocyte) ชวยในการสรางภูมิคุมกันใหแกรางกาย (Antibody) 
5. พลาสติน (Thromboplastin) ไปทําปฏิกิริยากับสารในพลาสมาจับกันเปนรางแห เม็ดเลือด 

จะมาติดรางแหเกิดกอนแข็งขึ้นอุดรูบาดแผลเปนการหามเลือด เสนรางแห จะยึดกับผนังหลอดเลือด
และเนื้อเยื่อขางๆ แลวหดตัวรัดแนนทําใหบาดแผลเชื่อมติดกัน (อมพร,2545) 

 
ระบบหมุนเวียนโลหิต  
 
           ในสัตวที่มีกระดูกสันหลังทุกชนิดมีระบบหมุนเวียนเลือดแบบปดและมีหัวใจ   ตั้งแต 2 หอง 
คือ พวกปลา  หัวใจ 3 หอง ในพวกกบ หรือสัตวคร่ึงน้ําครึ่งบกหัวใจ 4 หองไมสมบูรณ หรือ 3 หอง 
ไดแก พวกสัตวเล้ือยคลาน จนถึงพวกนกและสัตวเล้ียงลูกดวยนมมีหัวใจ 4 หองสมบูรณ  
การหมุนเวียนเลือดในรางกาย แบงเปน 2 ระบบ คือ  
          1.การหมุนเวียนของเลือดผานปอด เปนการไหลเวียนของเลือดจากเอเตรียมขวาลงสูเวนตริ
เคิลขวาของหัวใจแลวสงไปยังปอดเพื่อปลอย คารบอนไดออกไซด และรับ ออกซิเจน กลายเปน
เลือดที่มี ออกซิเจน สูง (Oxygenated blood)เลือดออกจากปอดทางเสนเลือดพัลโมนารีเวนเพื่อสง
เขาสูเอเตรียมซาย  
        2.การหมุนเวียนของเลือดผานสวนตางๆของรางกาย เปนการไหลเวียนของเลือดจากเอเตรียม
ซายลงสูเวนตริเคิลซายแลวเลือดสงเขาอารเทอรี่ซ่ึงจะนําเลือดที่มี ออกซิเจนสูงและอาหารไปเลี้ยง
สวนตางๆของรางกายแลวเลือดจะไหลกลับเขาสูระบบเวนเพื่อสงกลับเขาสูหัวใจเอเตรียมขวา การ
หมุนเวียนของเลือดทั้ง 2 วงจรนี้ จะเกิดขึ้นตอเนื่องกันแบบอนุกรมและมีหัวใจเปรียบเสมือน
ศูนยกลางโยงระหวางการหมุนเวียนเลือดภายในรางกาย บางคนอาจแบงใหมีอีกระบบ คือ Portal 
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system เปนระบบของเสนเลือดเวนที่รับเลือดเสียจากเสนเลือดฝอยแลวรวมเปนเสนเลือดใหญ และ
แตกเปนเสนเลือดฝอยอีกครั้งหนึ่ง ตัวอยางเชน  
- hetatic portal system เกิดจากเสนเลือดฝอยรับเลือดมาจากทางเดินอาหารเชน กระเพาะ ลําไสเล็ก 
ลําไสใหญ แลวรวมเปนเสนเลือดใหญที่มีช่ือวา hetatic portal vein จากนั้นจึงแตกเปนเสนเลือดฝอย
เขาตับเพื่อสกัดสารพิษจากอาหาร และสรางยูเรีย  
 
ระบบหมุนเวยีนเลือด ประกอบดวย 2 สวน คือ  
 
           1. สวนที่เปนของเหลว มี 55% โดยปริมาตร เรียกวา น้ําเลือด หรือ พลาสมา(Plasma) 
ประกอบดวยน้ําประมาณ 91% นอกนั้นเปนสารอื่นๆ ไดแกอาหารตางๆ เอนไซม และแกส น้ําเลือด
จะทําหนาที่ ลําเลียงอาหารไปยังเซลลและนําของเสียรวมทั้งกาซคารบอนไดออกไซดจากเซลล ไป
ยังอวัยวะขับถายเพื่อกําจัดออกนอกรางกาย นักวิทยาศาสตรชาวอังกฤษชื่อ วิลเลียม ฮารวียเปนผูที่
พบการคนพบการหมุนเวียนของเลือด และอธิบายวาเลือดมีการไหลไปในทิศทางเดียวกัน  
          2. สวนที่เปนของแข็ง มี 45% โดยปริมาตร ไดแก  
- เซลลเม็ดเลือดแดง (Red blood cell) รูปรางคอนขางกลมแบน ตรงกลางบุมไมมีนิวเคลียส มีรงค
วัตถุสีแดง เรียกวา ฮีโมโกลบิน (Haemoglobin) ทําหนาที่ลําเลียงกาซออกซิเจนไปยังสวนตางๆของ
รางกายแหลงที่สรางเม็ดเลือดแดง คือ ไขกระดูก มีอายุอยูประมาณ 110 - 120 วัน หลังจากนั้นจะถูก
สงไปทําลายที่ตับและมาม  เซลลเม็ดเลือดขาว (White blood cell) รูปรางกลมมีขนาดใหญกวาเซลล
เม็ดเลือดแดง แตมีจํานวนนอยกวา ไมมีสี มีนิวเคลียสแหลงที่สรางเม็ดเลือดขาว คือ มาม ไขกระดูก 
และตอมน้ําเหลือง ทําหนาที่ทําลายเชื้อโรค มีอายุประมาณ 7 - 14 วัน  
- เกล็ดเลือดหรือแผนเลือด ( ฺBlood platelet) ไมใชเซลลแตเปนชิ้นสวนของเซลล มีรูปรางกลม ไมมี
สี ไมมีนิวเคลียส มีอายุประมาณ 4 วัน ทําหนาที่ ชวยในการแข็งตัวของเลือด เสนเลือด เสนเลือด 
แบงเปน 3 ระบบ   
          1. ระบบอารเทอร่ี (Artery) คือ ระบบของเสนเลือดที่มีทิศทางออกจากหัวใจไปปอดและสวน
ตางๆของรางกาย เลือดที่บรรจุอยูภายในเปนเลือดที่มีออกซิเจนสูง มักเรียกวา เสนเลือดแดง   
          2. ระบบเวน (Vein) คือ ระบบเสนเลือด ที่มีทิศทางออกจากปอดและสวนตางๆของรางกาย 
เข าสูหัวใจ  เ ลือดที่บรรจุอยู ภายในเปนเลือดที่มีออกซิ เจนต่ํ า  มัก เรียกว า  เสน เลือดดํ า 
         3. ระบบเสนเลือดฝอย จะอยูระหวางระบบอารเทอรี่ และระบบเวนจะติดตอเชื่อมโยงกัน เสน
เลือดฝอย ซ่ึงแทรกอยูตามสวนตางๆของรางกายเปนบริเวณที่มีการแลกเปลี่ยนอาหาร กาซ สาร
ตางๆและของเสียระหวางเลือดกับเซลลของรางกาย ปอด (lung) พบในสัตวมีกระดูกสันหลังที่อยู
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บนบกทั่วไปอากาศจากภายนอกจะผานเขาทางรูจมูก ผานหลอดลมเขาสูปอด ภายในปอดอากาศจะ
เขาไปยังถุงลมเล็กๆ ที่กระจายอยูทั่วไป รอบๆ ถุงลงเหลานี้มีเสนเลือดฝอยมาลอมรอบในเม็ดเลือด
แดงมีฮีโมโกลบินซึ่งเปนรงควัตถุที่เกี่ยวของกับการหายใจ (respiratory pigment)ทําหนาที่ลําเลียง
ออกซิเจนจากถุงลมที่แพรผานเขาไปในกระแสเลือดไปยังเซลลทั่วรางกายเพื่อชวยในการสราง
พลังงานและในการนี้จะปลอยคารบอนไดออกไซด  ที่เปนของเสียออกนอกเซลลและนอกรางกาย  
การไหลเวียนเลือดในปลา  ปลามีหัวใจ 2 หองโดยเลือดจะ ปมออกทาง  เวนทริเคิล ไปยังเสนเลือด
ฝอยบริเวณเหงือกเพื่อแลกเปลี่ยนกาซเลือดที่ฟอกแลวจะออกไปตามระบบเสนเลือดแดงไปยังเสน
เลือดฝอยเล้ียงสวนตาง ๆของรางกายกอนที่จะไหลกลับไปตามเสนเลือดดําเขาสูเอเตรียมของหัวใจ 
(สุภาพ,2545) 
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บทที่ 3 
เวลาและสถานที่ทําการศึกษาวิจัย 

 
       1. สถานที่ทําการทดลอง 
 -  อาคารบุญรอดศุภอุดมฤกษ มหาวิทยาลยัแมโจ-ชุมพร ต.ละแม อ.ละแม จ.ชุมพร 
 

       2. ระยะเวลาการศึกษาวิจัย 
          - เวลาเริม่ดําเนินการ เดือน  พฤษภาคม   2554 
          - เวลาเสร็จสิ้น  เดือน   มิถุนายน     2555 
 

       3. แผนการดําเนินงาน 

 
 
 
 

พ.ศ. 2554 พ.ศ.2555 
ขั้นตอนการศกึษา 

พ.ค.-ก.ค. ส.ค.-ต.ค. พ.ย.--ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. 

1.ศึกษาหาขอมูล      

2.วางแผนการดํางาน 
     

3.เสนอโครงราง
ปญหาพิเศษ 

     

4.ดําเนินงานตามแผน 
     

5.สรุปผลการ
เปรียบเทียบ 

     

6.จัดทํารูปเลม
สมบูรณ 
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อุปกรณและวิธีการทดลอง 
อุปกรณ 
 
1.สัตวทดลอง 
 

ใชปลานิลลูกผสม ขนาด 3 นิ้ว ใสตูละ 5 ตัว จํานวน 12 ตู รวมทั้งหมด 60 ตัว เตรียมน้ําจาก
น้ําทะเลใหไดระดับความเค็ม 0, 15, 30 และ 40 psu. ดวยสูตร C 1V1= C 2V2 การคํานวณ ตองการ
เตรียมน้ําใหไดระดับความเค็มที่ 20 psu. ปริมาตร 30 ลิตร จากน้ําทะเลที่มีความเค็ม 30 psu. 

C1 V1 = C2 V2 
30×V 1= 20×30 
       V1=  20×30 

                                                                                     30 
     V1 = 20 ลิตร 
 

ดังนั้นการเตรียมน้ําทะเลที่ระดับความเค็ม 20 psu. จะใชน้ําทะเล  (ความเค็ม 30 psu.) 
ปริมาตร 20 ลิตร และเติมน้ําจืดเพิ่มอกี 10 ลิตร เตรียมตูกระจกขนาดความจุ 30 ลิตร สําหรับการ
อนุบาลปลาทับทิม  
 
2.การเตรียมและเก็บตัวอยางเลือดปลานิลลูกผสม  
 
 จับปลานิลลูกผสม ตูละ 1 ตัว จากนั้นสลบปลาดวย Quinaldine ความเขมขน 5 ppm. ทําการ
เก็บตัวอยางเลือดโดยการดูดเลือดดวยเข็มฉีดยาแบบ Monovette ที่เคลือบดวยสารละลาย EDTA 
(Ethylene Diamine Tetra Acetic Acid di-Sodium salt) ความเขมขน 15 % เพื่อนําไปตรวจหาคา
โลหิตวิทยา และเก็บเลือดใสหลอดเก็บเลือดที่เคลือบดวยสารละลาย EDTA เพื่อไมใหเลือดแข็งตัว
ในระหวางการตรวจเลือด 
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3.การวิเคราะหตัวอยางเลือดในหองปฏิบัติการ  
  
 3.1 ตรวจวัดคาคาฮีมาโตคริต (Haematocrit value) เปนอัตราสวนของปริมาตรเม็ดเลือด
แดงตอปริมาตรของเลือดทั้งหมด มีหนวยเปนเปอรเซ็นต เนื่องจากเม็ดเลือดแดงมีความถวงจําเพาะ
มากที่สุด สามารถแยกจากสวนประกอบของเลือดอื่นๆ ไดโดยปน ( Centrifuge ) ที่ใชความเร็วสูง 
สวนประกอบของเลือดจะแยกเปนชั้นๆ ดังนี้ 

1.Plasma อยูช้ันบนสุดมีสีเหลือง 
2.Buffy coat เปนชั้นที่อยูถัดมามีสีเทาปนแดง 
3.Red blood cell เม็ดเลือดแดงอยูช้ันลางสดุมีสีแดงเขม หมายถึง Packed cell volume 

วิธีการหาคาฮมีาโตคริต โดยวิธี Micro-capillary hematocrit method 
1. ใชหลอด Micro-capillary tube ที่มีสาร Heparin สีแดงเคลือบที่ปลายหลอดดูดเลือดเขา 

หลอดโดยการเอียงหลอดใหเลือดเขาไปเกือบเต็มหลอด ใหเลือดอยูหางจากปลายอีกดานประมาณ 1 
เซนติเมตร 

2. อุดปลายหลอดขางที่วางดวยดินน้ํามัน 
3. ทําขอ 1 และ 2 กลุมละ 5 หลอด จากนัน้นําไปวางบนจานเครื่องปน ( Micro-hematocit  

centrifuge)ควรวางปลายหลอดดานที่มีดนิน้ํามันอุดใหอยูชิดขอบนอกของจาน เพื่อปองกันหลอด
แตก 

4. ปดฝาใหเขาล็อค และปน 1-2 นาที ดวยความเร็ว 10,000 รอบตอนาที ปดเครื่องรอจนเครื่อง 
หยุดเอาหลอดมาเทียบกับ Hematocit-reader อานคา Packed cell volume 

 3.2 ตรวจวัดคาฮีโมโกลบิน ( Hemaglobin value) มีหนวยเปนกรัมตอ 100 ml. ของเลือด 
โดยมีการตรวจวัดคาดวยวิธี Sahli-hemoglobinometer สวนประกอบของเครื่องมือชุดนี้คือ 

- Permanent coloured glass comparative standards 
- Graduated tube 
- Sahli pipette 2.0 ul 
- 0.1 N HCI 

วิธีการตรวจวัด 
       1. หยด 0.1 N HCI ลงใน Graduated tube ประมาณ 5 หยด 
       2. ใช Sahli pipette ดูดเลือดจนถึงขีด 2.0 ul นําเลือดใสใน Graduated tube ใชหลอดแกวคน ทิ้ง
ไว 3 นาที เพื่อใหมีการฟอรม Acid hematin สีของสารละลายจะเปนสีน้ําตาล 
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       3. นํา Graduated tube ใส Permanent coloured glass comparative standard แลวคอยๆหยดน้ํา
กล่ันลงไปจนสีของสารละลายในหลอดเหมือนสีมาตรฐานที่ใชเทียบ จากนั้นอานคากรัมเปอรเซนต
ที่ขางหลอด 

3.3 ตรวจระดับน้ําตาลในเลือด (Fasting Blood Sugar) นําเลือดที่เจาะไวมาหยดลงบนแถบ 
ตรวจที่ใสเขาไปในเครื่องจากนั้นก็อานคา หนวยเปน (mg/dl) 

 
4. การวิเคราะหขอมูล 
 
 วิเคราะหความแปรปรวนของขอมูลดวยโปรแกรมทางสถิติ โดยวิธี One-Way Analysis of 
Variance (ANOVA) ที่ระดับความเชื่อมั่น 95% ในแตละตัวอยาง และทําการหาคาเฉลี่ย (Average) 
และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) เพื่อใชอธิบายลักษณะทั่วไปของขอมูล แลวนํา
ขอมูลไปวิเคราะหความแตกตางของคาเฉลี่ย ดวย Duncan's new multiple rang test. 
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บทที่ 4 
ผลและวิจารณผลการทดลอง 

 
การศึกษาคาโลหิตวิทยาของปลานิลลูกผสม (Oreochromis niloticus × O. mossambicus)

ในระดับความเค็มที่ตางกัน โดยมีระดับความเค็มที่ 0, 15, 30, และ 40 psu. ตามลําดับ 
 
ปริมาณฮีมาโตคริต  

ปริมาณฮีมาโตคริตในเลือดปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในระดับความเค็มที่ตางกัน โดยมีความ
เค็มในการทดลองอยูที่ 0, 15, 30 และ 40 psu. โดยมีคาเฉลี่ยเทากับ 22.04±2.54, 22.57±7.23,  
23.17±6.19 และ 24.07±6.85 เปอรเซ็นต ตามลําดับ (ตารางที่ 2 และภาพที่ 3 )โดยพบวาปลานิล
ลูกผสมที่เล้ียงที่ความเค็ม 40 psu. มีปริมาณฮีมาโตคริตสูงที่สุดแต ไมมีความแตกตางอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ (P>0.05) 
 จากการทดลองเห็นไดวาปริมาณฮีมาโตคริตในเลือดปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในระดับความ
เค็มที่ตางกันนั้น  พบวาในระดับความเค็มที่ 40psu. ในการเลี้ยงระยะเวลา 30 วันมีคาเฉลี่ย  
30.33±11.72เปอรเซ็นต และการเลี้ยงระยะเวลา 60 วัน มีคาเฉล่ียที่ 17.80±1.98 เปอรเซ็นต ซ่ึง
ระยะเวลา 30 วันจะมีคามากกวาการเลี้ยงระยะเวลา 60 วัน เนื่องจากในชวงระยะเวลา 30 วันแรกที่
ทําการทดลองนั้นปลายังคงอยูในชวงปรับตัวกับความเค็มของน้ําที่ใชเล้ียง ทําใหปลามีภาวะเครียด   
เพราะปริมาณฮีมาโตคริตจะบอกถึงความเขมขนของเม็ดเลือดแดง ถามีนอยบงบอกภาวะโลหิตจาง,
ภาวะเม็ดเลือดขน, หรือการขาดน้ํา  ภาวะขาดน้ําหากเราไดรับน้ําทดแทนไมทันเวลา  และปริมาณ
ไมพอก็อาจจะทําใหเกิดภาวะแทรกซอนซึ่งอาจจะอันตรายทําใหปลาตายได ภาวะขาดน้ําจะเกิดขึ้น
เมื่อรางกายสูญเสียน้ําอยางรุนแรง สงผลใหระดับของโซเดียมโพแทสเซียม และคลอไรดในรางกาย
ไมสมดุลโดยปกติแลวภาวะขาดน้ําจะเกิดขึ้นเมื่อรางกายสูญเสียน้ําอยางรวดเร็ว เมื่อมีการเพิ่มของ
เม็ดเลือดแดงระดับน้ําเลือดจะลดลง เชนในภาวะการขาดน้ํา หากระดับฮีมาโตคริตนอยกวาปกติชง
ช้ีภาวะโลหิตจางหรือรางกาย  มีการสรางเม็ดเลือดลดลงหรือมีการทําลายเม็ดเลือดแดงเพิ่มมากขึ้น  
นันทริกา และสมหวัง (2550)  ซ่ึงในสภาวะที่ปลานิลอาศัยอยูในน้ําความเค็ม 40 psu. ภายนอกเปน 
hypertonic solution สารละลายภายนอกเซลลมีความเขมขนสูง เมื่อเทียบกับความเขมขนของ
สารละลายภายในเซลล ดังนั้น ถาเซลลอยูในสภาวะที่มีสารละลาย hypertonic solution อยูลอมรอบ 
เยื่อหุมเซลลจะหดตัวและเหี่ยวแฟบลง เนื่องจากมีการสูญเสียน้ําออกจากเซลล  
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สวนภายในรางกายปลาเปน hypotonic  solution ปลานิลลูกผสมที่วิวัฒนาการมาจากปลาน้ําจืดเขา
ไปอยูในน้ําที่มีระดับความเค็มสูง ทําใหเลือดเปน hypotonic  solution ตอน้ําเค็ม หากมีการสูญเสีย
น้ําออกจากรางกายก็จะเปนอันตราย เพราะจะทําใหพลาสมาเขมขนมากเกินไปจนเซลลและเนื้อเยื่อ
ไมสามารถมีชีวิต อยูได สัตวพวกนี้จึงชดเชยการสูญเสียน้ํา โดยการดื่มน้ําเค็มเพื่อชวยรักษาระดับ
ของน้ําไวแตจะมีปญหาตามมา  ก็คือตองกําจัดเกลือมากเกินพอออกไปจากรางกาย ปลาพวกนี้จะมี
เหงือที่มีคุณสมบัติพิเศษสามารถขจัดเกลือสวนที่เกินออกไปจึงทําใหปลากระดูกแข็งพวกนี้
ดํารงชีวิตอยูในทะเลไดทั้งที่เลือดเปน hypotonic  solution กับน้ําทะเล 
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ตารางที่ 2 ปริมาณฮีมาโตคริตของเลือดปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในน้ําความเค็มตางกัน  
 

ปริมาณคาฮีมาโตคริตของเลอืดปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในน้ําความเค็มตางกัน 

ระดับความเค็ม (psu) ระยะเวลา 30 วัน           ระยะเวลา 60 วัน  

0 20.88±2.85 a           23.20±2.23 a  

15 22.63±9.78 a           22.50±4.67 a  

30 24.20±8.41 a           22.13±3.97 a  

40  30.33±11.72 a           17.80±1.98 a  

P-value      0.605                                       0.399  

หมายเหตุ  อักษร a ที่เหมือนกันในแนวตั้ง หมายถึง ไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p>0.05) 

 
 

 
 
ภาพที่ 3 ปริมาณฮีมาโตคริตของปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในน้ําความเค็มตางกัน 
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ปริมาณฮีโมโกลบิน  
                 ปริมาณฮีโมโกลบินในเลือดปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในระดับความเค็มที่ตางกัน โดยมี
ความเค็มในการทดลองอยูที่ 0, 15, 30 และ 40 psu. โดยมีคาเฉลี่ยเทากับ 8.38±1.69, 8.55±1.99 g% 
และ 8.07±0.78,9.15±0.63 g% ตามลําดับ (ตารางที่ 3 และภาพที่ 4 )โดยพบวาปลานิลลูกผสมที่เล้ียง
ที่ความเค็ม 40 psu. มีปริมาณฮีโมโกลบินสูงที่สุดแต ไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
(P>0.05) 
                จากการทดลองเห็นไดวาปริมาณฮีโมโกลบินในเลือดปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในระดับความ
เค็มที่ตางกันนั้นพบวาในระดับความเค็มที่ 40 psu.ในการเลี้ยงระยะเวลา 30 วันมีคาเฉลี่ย 8.36±0.86 
g% ซ่ึงเปนปริมาณที่มากกวาการเลี้ยงระยะเวลา 60 วัน มีคาเฉลี่ยที่ 8.23±0.14 g% ตามลําดับ  
เนื่องจากปริมาณฮีโมโกลบินเปนโปรตีนชนิดหนึ่งที่มีสวนสําคัญภายในเม็ดเลือดมีหนาที่สําคัญคือ
รับสงแกสออกซิเจนที่ปรับความสมดุลของกรดและเบส เปนสภาวะที่เลือดมีปริมาณฮีโมโกลบินสูง
กวาปกติ  ซ่ึงเกิดไดจากหลายสาเหตุ ทําใหมีผลตอปริมาณฮีโมโกลบิน ศิลปชัย (2550) ไดศึกษาคา
โลหิตวิทยาและปริมาณแรธาตุบางชนิดในเลือดปลาแรดที่มีสุขภาพสมบูรณแข็งแรง 3 ขนาด คือ
ขนาดเล็ก,ขนาดกลาง,ขนาดใหญตามลําดับ ผลการศึกษาคาโลหิตวิทยา พบวา จํานวนเซลเม็ดเลือด
แดง  (RBC)  และ  คาฮีโมโกลบิน (HGB)  แตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P < 0.05) โดยปลา
แรดขนาดใหญมีจํานวนเม็ดเลือดแดง และคาฮีโมโกลบินมากกวาปลาแรดขนาดกลางและปลาแรด
ขนาดเล็ก ทําใหทราบวาขนาดปลามีผลตอปริมาณฮีโมโกลบิน 
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ตารางที่ 3 ปริมาณฮีโมโกลบินของเลือดปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในน้ําความเค็มตางกนั 

 
ปริมาณฮีโมโกลบินของเลือดปลานิลลูกผสมท่ีเล้ียงในน้ําความเค็มตางกัน 

ระดับความเค็ม(psu) ระยะเวลา 30 วัน          ระยะเวลา 60 วัน  

0 7.89±1.35 a           8.87±2.02 a  

15 7.49±0.97 a           9.60±3.01 a  

30 8.36±0.86 a           7.78±0.69 a  

40 10.07±1.11 a            8.23±0.14 a  

P-value             0.080                                      0.700  
หมายเหตุ  อักษร a ที่เหมือนกันในแนวตั้ง หมายถึง ไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p>0.05) 

 
 

 
 
 
ภาพที ่4 ปริมาณฮีโมโกลบินของเลือดปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในน้ําความเค็มตางกัน 
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ปริมาณน้ําตาลกลูโคส  
 

ปริมาณน้ําตาลกลูโคสในเลือดปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในระดับความเค็มที่ตางกัน โดยมีความ
เค็มในการทดลองอยูที่ 0, 15, 30 และ 40 psu. โดยมีคาเฉลี่ยเทากับ 38.17±19.80, 39.25 ±9.40 ,46.67 

±16.65 และ 40.84 ±2.24 mg/dL ตามลําดับ (ตารางที่ 4 และภาพที่ 5 )โดยพบวาปลานิลลูกผสมที่เล้ียง
ที่ความเค็ม 30 psu. มีปริมาณน้ําตาลกลูโคสสูงที่สุดแต ไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
(P>0.05) 

จากการทดลองพบวาปริมาณน้ําตาลกลูโคสในแตละระดับความเค็ม ไมมีความแตกตางอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ (P>0.05) แตในระดับความเค็มที่ 30 psu. จะมีคามากที่สุด เนื่องจากการเพิ่มขึ้น
ของน้ําตาลในเลือดอยางชั่วคราว อาจเกิดจากภาวะเครียดสูงของปลา มีหลายปจจัยที่สงผลกระทบตอ
ระดับน้ําตาลในเลือดถึงแมวาน้ําตาลในเลือดจะมีความผันผวนในระหวางการเลี้ยง แตเมื่อปลา
สามารถปรับสมดุลไดปริมาณน้ําตาลกลูโคสจะอยูในชวงปกติ แตถาหากน้ําตาลในเลือดต่ําลงมาก 
อาจทําใหเกิดภาวะที่เรียกวาภาวะน้ําตาลในเลือดต่ํา โดยจะมีอาการเฉื่อยชาไมเปนปกติ ตัวซีดและ
สูญเสียการควบคุมตัว แตถาระดับน้ําตาลในเลือดสูง ความอยากอาหารจะลดลง ในชวงระยะเวลาสัน้ๆ 
และถาหากน้ําตาลในเลือดสูงเปนระยะเวลานาน จะสงผลตอสุภาพตางๆ (สาธิต,2550) ทําใหการใช
น้ําตาลกลูโคสที่เนื้อเยื่อสวนปลายบกพรองและมีการผลิตน้ําตาลกลูโคสจากตับเพิ่มขึ้น เปนผลให
ระดับน้ําตาลสูงในเลือด ยังเปนปจจัยสงเสริมใหมีการผลิตน้ําตาลกลูโคสจากตับเพิ่มขึ้นดวย และทํา
ใหระดับน้ําตาลในเลือดสูงขึ้นอีกน้ําตาลกลูโคส คือ นอกจากทําใหเกิดภาวะ rhabdomyolysis แลว ยัง
อาจทําใหปริมาณ  ในเม็ดเลือดแดงลดลงซึ่งจะ เปนผลใหฮีโมโกลบินปลอยออกซิเจนไปสูเนื้อเยื่อ
บกพรองการเปลี่ยนแปลงอื่นๆ ที่พบบอย ไดแก ระดับฮีมาโตคริตสูงและคาความถวงจําเพาะของ
ปสสาวะสูงจากภาวะขาดน้ํา นันทริกา และสมหวัง (2550) ศึกษาคาทางเคมีในเลือดของปลาน้ําจืดใน
วงศปลาตะเพียนที่จังหวัดสุพรรณบุรี จํานวน 52 ตัว โดยไมคํานึงถึงเพศและอายุ ที่เล้ียงในกระชังตาม
ธรรมชาติ โดยใชปลา 3 วงศยอย 8 สายพันธุ ผลการศึกษาพบวา คาที่ไดเกือบทุกคามีความแตกตางกัน
ระหวางสายพันธุอยางมาก จึงควรนําผลที่ไดไปอางอิงเพื่อการวินิจฉัยและประเมินสุขภาพในปลา
ชนิดเดียวกันเทานั้น  
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ภาพที ่5 ปริมาณน้ําตาลกลูโคสของเลือดปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในน้ําความเค็มตางกัน 
 
 

ตารางที่ 4 ปริมาณน้ําตาลกลูโคส ของเลือดปลานิลลูกผสมที่เล้ียงในน้าํความเค็มตางกัน 

 

หมายเหตุ  อักษร a ที่เหมือนกันในแนวตั้ง หมายถึง ไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p>0.05) 

 
 

ปริมาณน้าํตาลกลูโคสของเลือดปลานิลลูกผสมท่ีเล้ียงในน้ําความเค็มตางกนั 

ระดับความเค็ม (psu)                ระยะเวลา 30 วัน                    ระยะเวลา 60 วัน  

0             37.00±20.22 a                   39.33±7.37 a  

15            35.00±8.19 a                    43.50±10.61 a  

30             40.00±26.87 a                   53.33±6.43 a  

40            35.67±3.06 a                   46.00±1.41 a  
P-value   0.986                                                0.215 



 

 

บทที่ 5 
สรุปผลการทดลอง 

 
             จากผลการทดลองในการหาคาโลหิตวิทยาของปลานิลลูกผสม ที่มีการเลี้ยงในระดับความ
ความเค็มที่ตางกัน โดยมีความเค็มในการทดลองอยูที่ 0, 15, 30 และ 40 psu. ผลจากการทดลอง 
พบวาที่ระดับความเค็มที่ 40 psu. มีปริมาณฮีมาโตคริต และ ปริมาณฮีโมโกลบินสูงที่สุด มีคาเทากับ
24.07±6.85 เปอรเซ็นต และ 9.15±0.63 g%  ตามลําดับ ที่ระดับความเค็ม 30 psu. มีปริมาณน้ําตาล
กลูโคสมากที่สุดเทากับ 46.67 ±16.65 mg/dL ซ่ึงปริมาณฮีมาโตคริต, ปริมาณฮีโมโกลบิน และ 
ปริมาณน้ําตาลกลูโคส ในเลือดปลาที่เล้ียงดวยความเค็มตางๆ ไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ (P>0.05) ผลของการศึกษาในครั้งนี้สามารถที่จะใชเปนขอมูลพื้นฐานที่สําคัญ ของคา
โลหิตวิทยาของปลานลิลูกผสมที่เล้ียงใหระดับความเค็มแตกตางกัน เมื่อปลาไดรับความเครียด หรือ
อยูในสิ่งแวดลอมที่ไมเหมาะสม สงผลใหคาโลหิตวิทยาเปลี่ยนแปลงไป สามารถนํามาใชในการ
ประเมินสุขภาพปลา และความผิดปกติที่เกิดขึ้นได 
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ภาพผนวกที่ 1 ตูปลาที่ใชในการทดลอง 
 
 

 
 
ภาพผนวกที่ 2 ปลานิลลูกผสมที่ใชในการทดลอง 
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ภาพผนวกที ่3 การเปลี่ยนถายน้ําในการทดลอง 
 
 

 
 
ภาพผนวกที่ 4 สายยางที่ใชเปลี่ยนถายน้ํา 
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ภาพผนวกที่ 5  เครื่องเหวีย่งเม็ดเลือด (Micro-hematocritcentrifuge) 
 
 

 
 
 
ภาพผนวกที่ 6  หลอด Micro-capillary tube 
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ภาพผนวกที่ 7 Hematocrit-reader อานคา Packed cell volume 
 
 

 
 
 
ภาพผนวกที่ 8 การอานปริมาณฮีมาโตคริต 
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ภาพผนวกที่ 9   เครื่องมือตรวจวัดปริมาณฮีโมโกลบิน 
 
 

 
 
ภาพผนวกที่ 10 การตรวจวัดปริมาณฮีโมโกลบิน 
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ภาพผนวกที่ 11 การหยด 0.1 N HCI 
 
 

 
 
ภาพผนวกที่ 12 ดูดเลือดปลาใสใน Graduated tube 
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ภาพผนวกที่ 13 เครื่องตรวจปริมาณน้ําตาลกลูโคสในเลือด 
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ตารางผนวกที่  1   ANOVA คาโลหิตวิทยาปลานิลลูกผสม 

 
 
 
 
 
 

 

  Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

Between Groups 152.046 3 50.682 .650 .605

Within Groups 623.835 8 77.979 
  

hema30 

Total 775.881 11    

Between Groups 38.997 3 12.999 1.161 .399

Within Groups 67.167 6 11.194   

hema60 

Total 106.164 9    

Between Groups 11.616 3 3.872 3.264 .080

Within Groups 9.489 8 1.186   

hemo30 

Total 21.105 11    

Between Groups 4.504 3 1.501 .494 .700

Within Groups 18.246 6 3.041   
hemo60 

Total 22.749 9    

Between Groups 33.879 3 11.293 .047 .986

Within Groups 1692.667 7 241.810   
glu30 

Total 1726.545 10    

Between Groups 306.267 3 102.089 2.003 .215

Within Groups 305.833 6 50.972   
glu60 

Total 612.100 9    
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ตารางผนวกที่  2 คา Duncan ของปริมาณฮีมาโตครติในเลือดปลานิลลูกผสมระยะเวลา 30 วัน 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Subset for alpha = 0.05 

treatment N 1 

1 3 20.8833 

2 3 22.6333 

3 3 24.2000 

4 3 30.3333 

Sig.  .252 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 
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ตารางผนวกที่ 3 คา Duncan ของปริมาณฮมีาโตครติในเลอืดปลานิลลูกผสมระยะเวลา 60 วัน 
 
 

Subset for alpha = 0.05 

treatment N 1 

4 2 17.8000

3 3 22.1333

2 2 22.5000

1 3 23.2000

Sig.  
.143

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 
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ตารางผนวกที่  4 คา Duncan ของปริมาณฮีโมโกลบินในเลือดปลานิลลูกผสมระยะเวลา 30 วัน 
 
 

Subset for alpha = 0.05 

treatment N 1 2 

2 3 7.4900
 

1 3 7.8867
 

3 3 8.3567 8.3567

4 3 
 

10.0700

Sig.  
.377 .090

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 
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ตารางผนวกที่  5 คา Duncan ของปริมาณฮีโมโกลบินในเลือดปลานิลลูกผสมระยะเวลา 60 วัน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Subset for alpha = 0.05 

treatment N 1 

3 3 7.7767 

4 2 8.2300 

1 3 8.8667 

2 2 9.6000 

Sig.  
.315 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 
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ตารางผนวกที่  6 คา Duncan ของปริมาณน้ําตาลกลูโคสในเลือดปลานลิลูกผสมระยะเวลา 30 วัน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Subset for alpha = 0.05 

treatment N 1 

2 3 35.0000 

4 3 35.6667 

1 3 37.0000 

3 2 40.0000 

Sig.  
.734 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 
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ตารางผนวกที่  7 คา Duncan ของปริมาณน้ําตาลกลูโคสในเลือดปลานลิลูกผสมระยะเวลา 60 วัน 
 
 
 
 
 

Subset for alpha = 0.05 

treatment N 1 

1 3 39.3333 

2 2 43.5000 

4 2 46.0000 

3 3 53.3333 

Sig.  
.087 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 
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ตารางผนวกที่  8   ปริมาณฮีมาโตคริตของเลือดปลานิลลูกผสม 

 

ปริมาณฮีมาโตคริต ( เปอรเซ็นต ) ระยะเวลาการเลี้ยง 30 วัน ปริมาณฮีมาโตคริต ( เปอรเซ็นต ) ระยะเวลาการเลี้ยง 60 วัน 

ระดับความเค็ม 
(psu) 

ซ้ําท่ี 1 ซ้ําท่ี 2 ซ้ําท่ี 3 
ระดับความเค็ม 

(psu) 
ซ้ําท่ี 1 ซ้ําท่ี 2 ซ้ําท่ี 3 

หลอดที่ 1 20 19 24 หลอดที่ 1 25 22 21 
หลอดที่2 20 17 25 หลอดที่2 23 27 21 
หลอดที่ 3 21 18 24 หลอดที่ 3 21 27 20 
หลอดที่ 4 20 19 22 หลอดที่ 4 24 25 20 
หลอดที่ 5 - 19 25 หลอดที่ 5 25 25 22 

คาเฉลี่ย 20.25 18.40 24.00 คาเฉลี่ย 23.60 25.20 20.80 

0 

คา SD 0.50 0.89 1.22 

0 

คา SD 1.67 2.05 0.84 
                    

หลอดที่ 1 19 15 32 หลอดที่ 1 28 16 - 
หลอดที่2 18 15 35 หลอดที่2 30 20 - 
หลอดที่ 3 20 15 35 หลอดที่ 3 25 20 - 
หลอดที่ 4 21 14 33 หลอดที่ 4 20 20 - 
หลอดที่ 5 - 15 33 หลอดที่ 5 26 20 - 

คาเฉลี่ย 19.50 14.80 33.60 คาเฉลี่ย 25.80 19.20 - 

15 

คา SD 1.29 0.45 1.34 

15 

คา SD 3.77 1.79 - 
                    

หลอดที่ 1 15 16 31 หลอดที่ 1 19 12 27 
หลอดที่2 27 16 35 หลอดที่2 25 20 27 
หลอดที่ 3 24 16 33 หลอดที่ 3 16 21 26 
หลอดที่ 4 28 17 35 หลอดที่ 4 25 20 28 
หลอดที่ 5 25 15 30 หลอดที่ 5 19 22 25 

คาเฉลี่ย 23.80 16.00 32.80 คาเฉลี่ย 20.80 19.00 26.60 

30 

คา SD 5.17 0.71 2.28 

30 

คา SD 4.02 4.00 1.14 
                    

หลอดที่ 1 37 11 37 หลอดที่ 1 19 16 - 
หลอดที่2 39 15 36 หลอดที่2 18 14 - 
หลอดที่ 3 37 20 36 หลอดที่ 3 18 18 - 
หลอดที่ 4 35 20 37 หลอดที่ 4 20 18 - 
หลอดที่ 5 37 18 40 หลอดที่ 5 21 16 - 

คาเฉลี่ย 37.00 16.80 37.20 คาเฉลี่ย 19.20 16.40 - 

40 

คา SD 1.41 3.83 1.64 

40 

คา SD 1.30 1.67 - 
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ตารางผนวกที่  9   ปริมาณฮีโมโกลบินของเลือดปลานิลลูกผสม 

 

 

 

 

ปริมาณฮีโมโกลบิน (g%) ระยะเวลาการเลี้ยง 30 วัน ปริมาณฮีโมโกลบิน (g%) ระยะเวลาการเลี้ยง 60 วัน 

ระดับความเค็ม (psu) ซ้ําท่ี 1 ซ้ําท่ี 2 ซ้ําท่ี 3 ระดับความเค็ม (psu) ซ้ําท่ี 1 ซ้ําท่ี 2 ซ้ําท่ี 3 

คร้ังที่ 1 8.6 8.6 6.4 คร้ังที่ 1 10.2 10 6.6 

คร้ังที่ 2 8.8 8.6 6.4 คร้ังที่ 2 10 10 6.4 

คร้ังที่ 3 8.8 8.6 6.2 คร้ังที่ 3 10 10 6.6 

คาเฉลี่ย 8.73 8.60 6.33 คาเฉลี่ย 10.07 10.00 6.53 

0 

คา SD 0.12 0.00 0.12 

0 

คา SD 0.12 0.00 0.12 

                    

คร้ังที่ 1 6.4 7.6 8.6 คร้ังที่ 1 11.8 7.6 - 

คร้ังที่ 2 6.6 7.4 8.4 คร้ังที่ 2 11.6 7.4 - 

คร้ังที่ 3 6.6 7.4 8.4 คร้ังที่ 3 11.8 7.4 - 

คาเฉลี่ย 6.53 7.47 8.47 คาเฉลี่ย 11.73 7.47 - 

15 

คา SD 0.12 0.12 0.12 

15 

คา SD 0.12 0.12 - 

                    

คร้ังที่ 1 8.6 8.6 9.2 คร้ังที่ 1 7 8 8.2 

คร้ังที่ 2 8.6 6.8 9 คร้ังที่ 2 7 8 8.4 

คร้ังที่ 3 8.6 6.8 9 คร้ังที่ 3 7 8 8.4 

คาเฉลี่ย 8.60 7.40 9.07 คาเฉลี่ย 7.00 8.00 8.33 

30 

คา SD 0.00 1.04 0.12 

30 

คา SD 0.00 0.00 0.12 

                    

คร้ังที่ 1 11.4 9.2 10 คร้ังที่ 1 8 8.4 - 

คร้ังที่ 2 11.2 9 9.8 คร้ังที่ 2 8.2 8.4 - 

คร้ังที่ 3 11.2 9 9.8 คร้ังที่ 3 8.2 8.2 - 

คาเฉลี่ย 11.27 9.07 9.87 คาเฉลี่ย 8.13 8.33 - 

40 

คา SD 0.12 0.12 0.12 

40 

คา SD 0.12 0.12 - 
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ตารางผนวกที่  10  ปริมาณน้าํตาลกลูโคสของเลือดปลานิลลูกผสม 

 

 

ปริมาณน้ําตาลกลูโคส (mg/dL)ระยะเวลาการเลี้ยง 30 วัน 

ระดับความเค็ม (psu) ซ้ําท่ี 1 ซ้ําท่ี 2 ซ้ําท่ี 3 คาเฉลี่ย คา SD 

0 60 22 29 37.00 20.22 

15 26 37 42 35.00 8.19 

30 21 - 59 40.00 26.87 

40 33 35 39 35.67 3.06 

ปริมาณน้ําตาลกลูโคส (mg/dL)ระยะเวลาการเลี้ยง 60 วัน 

ระดับความเค็ม (psu) ซ้ําท่ี 1 ซ้ําท่ี 2 ซ้ําท่ี 3 คาเฉลี่ย คา SD 

0 31 42 45 39.33 7.37 

15 36 51 - 43.50 10.61 

30 46 56 58 53.33 6.43 

40 47 45 - 46.00 1.41 
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