
โรคถุงน ้ำในรังไข่ (Cystic ovarian disease) 

ภำณุพันธ์  พงษ์เพ็ง  ส้ำนักเทคโนโลยีชีวภำพกำรผลิตปศุสัตว์ 

 ถุงน ้ำในรังไข่ถือเป็นควำมผิดปกติของระบบสืบพันธุ์ที่พบบ่อยในโค โดยมีกำรรำยงำนพบมำกในโคนม 
ซึ่งนับเป็นกำรเสียโอกำสทำงรำยได้อย่ำงหนึ่งในฟำร์ม เนื่องจำกเป็นสำเหตุหนึ่งในกำรเกิดปัญหำผสมไม่ติดและ
ท้ำให้เกษตรกรไม่สำมำรถจับสัดได้ ส่งผลให้เกิดปัญหำผสมติดช้ำตำมมำ  

 ถุงน ้ำในรังไข่ เป็นผลมำจำกกำรที่ไข่ไม่ตก ซึ่งปกติในรอบกำรเป็นสัดบนรังไข่จะมีฟอลลิเคิลที่เจริญ
เต็มที่ (Graafian follicle) โดยทั่วไปฟอลลิเคิลที่ไม่ตก มักจะเกิดกำรฝ่อไปเอง หำกไม่ฝ่อไปก็จะเกิดกำรเจริญ
ของลูเทียลเซลล์ในผนังฟอลลิเคิลตำมมำ ในกรณีที่มีควำมผิดปกติเป็นถุงน ้ำในรังไข่ กระเปำะไข่นี จะขยำย
ขนำดโตขึ นและคงอยู่อย่ำงน้อย 10 วัน และมีกำรเสื่อมของเซลล์ชั นแกรนูโลซำ (Granolosa cell) ของฟอลลิ
เคิลเป็นผลให้ไม่มีวงรอบกำรเป็นสัดตำมปกติ ท้ำให้โคไม่แสดงอำกำรเป็นสัด (Acyclic) หรือเป็นสัดบ่อยๆ 
(Nymphomania) 

 สำเหตุโน้มน้ำ มักเป็นผลร่วมกันระหว่ำง กำรถ่ำยทอดทำงพันธุกรรม ควำมเครียด กำรให้ผลผลิต
น ้ำนมมำก อำยุโค รวมไปถึงกำรกินอำหำร ส่วนใหญ่แล้วโรคถุงน ้ำในรังไข่มักเกี่ยวข้อ งกับกระบวนกำร
เปลี่ยนแปลงของระดับฮอร์โมนจึงท้ำให้ไข่ไม่สำมำรถตกได้ และอำจเกี่ยวข้องกับเนื อเยื่อรอบท่อน้ำไข่มีกำร
อักเสบและเกิดกำรยึดกับรังไข่ ท้ำให้ไม่เกิดกำรตกไข่ โดยปกติแล้วฟอลลิเคิลจะเจริญและสร้ำงสเตียรอยด์ โดย
กำรควบคุมจำกฮอร์โมน LH (Lutenizing hormone) และFSH (Follicle Stimulating Hormone) ในระยะ
ที่มีฟอลลิเคิลฮอร์โมนจะถูกสร้ำงภำยใต้อิทธิพลของฮอร์โมน FSH และฟอลลิเคิลที่เจริญเต็มที่ถึงระดับนึงจะ
เกิดขบวนกำรในเซลล์ชั นแกรนูโลซ่ำของฟอลลิเคิล เกิดกำรเปลี่ยนฮอร์โมนแอนโดรเจน (Androgen) ไปเป็น
ฮอร์โมนเอสโตรเจน กำรมีระดับเอสโตรเจนที่สูงขึ นมีผลต่อกำรพัฒนำส่งผลให้เกิดกำรหลั่ง LH จึงมีกำรตกไข่ 
ดังนั นหำกในกระบวนกำรตกไข่ไม่สำมำรถด้ำเนินไปได้ก็อำจจะเกิดเป็นถุงน ้ำในรังไข่ 

 ลักษณะของถุงน ้ำในรังไข่ อำจจะพบได้ในรังไข่ข้ำงเดียวหรือทั งสองข้ำงก็ได้ โดยขนำดของถุงน ้ำในรัง
ไข่ส่วนใหญ่มีเส้นผ่ำศูนย์กลำงระหว่ำง 2.5-3 เซนติเมตร ซึ่งโรคถุงน ้ำในรังไข่จะพบได้ 2 แบบ คือชนิดผนังบำง
(Follicular cyst) และชนิดผนังหนำ (Luteal cyst) 

 

  



ในกำรตรวจวินิจฉัยโดยกำรล้วงตรวจทำงทวำรหนักอำจแยกได้ยำกถ้ำไม่ใช้เครื่องอัลตรำซำวด์   
ซึ่งผู้ตรวจจะต้องเป็นผู้มีประสบกำรณ์และควำมช้ำนำญเป็นอย่ำงมำก เนื่องจำกถ้ำตรวจวินิฉัยผิด จะท้ำให้ได้
แนวทำงในกำรรักษำที่ไม่ถูกต้อง ในกำรกำรตรวจวินิจฉัยโดยใช้เครื่องอัลตรำซำวด์ จะพบว่ำถุงน ้ำชนิดผนัง
หนำ จะมีควำมหนำของผนังถุงน ้ำที่มำกกว่ำ 3 มิลลิเมตรส่วนถุงน ้ำชนิดผนังบำง จะมีควำมหนำที่น้อยกว่ำ 3 
มิลลิเมตร และอีกวิธีที่สำมำรถเพ่ิมควำมถูกต้องในกำรวินิจฉัยคือ กำรตรวจระดับโปรเจสเตอโรนในเลือดหรือ
ในน ้ำนม ซึ่งจะช่วยแยกชนิดของถุงน ้ำในรังไข่ระหว่ำงชนิดผนังบำงและชนิดผนังหนำ โดยระดับโปรเจสเตอโรน
ที่มำกกว่ำ 1.0 นำโนกรัม/มิลลิลิตร จะแสดงว่ำกำรมีเซลล์ลูเทียลท้ำงำนอยู่ มีแนวโน้มที่จะเป็นถุงน ้ำในรังไข่
ชนิดผนังหนำ อย่ำงไรก็ตำมในกำรตรวจบนรังไข่ขณะท้ำกำรตรวจอำจพบคอร์ปัสลูเทียมซึ่งมีหน้ำที่ในกำรผลิต
ฮอร์โมนโปรเจสเตอโรน อำจท้ำให้พบระดับฮอร์โมนโปรเจสเตอโรนสูงกว่ำระดับที่ก้ำหนด จึงต้องมี กำร
วิเครำะห์ข้อมูลให้ดี 

 อำกำรหรือลักษณะเด่นของโรคถุงน ้ำในรังไข่ คือ กำรแสดงอำกำรเป็นสัดบ่อยๆหรือเป็นสัดไม่ตรงรอบ 
มีกำรเป็นสัดที่ยำวนำนกว่ำปกติ โคน ้ำนมลด เมื่อแม่โคเป็นโรคถุงน ้ำในรังไข่ เป็นระยะเวลำนำน เอ็นยึดเชิง
กรำนจะหย่อนมำกและมีลักษณะกำรยกโคนหำงที่ชัดเจน ในกรณีท่ีโคเป็นโรคถุงน ้ำในรังไข่ชนิดผนังหนำ โคมัก
ไม่แสดงอำกำรเป็นสัด เนื่องจำกลักษณะของถุงน ้ำจะคล้ำยกับกำรที่โคมีคอร์ปัสลูเทียมค้ำงอยู่ที่รังไข่  หำกไม่มี
กำรรักษำเป้นระยะเวลำนำนๆ โคจะแสดงอำกำรลักษณะคล้ำยตัวผู้ คือ โคจะมีกล้ำมเนื อสะสม พยำยำมปีนตัว
อ่ืน ซึ่งต่ำงจำกกำรแสดงอำกำรเป็นสัดบ่อย หำกไม่มีกำรสังเกตหรือล้วงตรวจระบบสืบพันธุ์บ่อยๆจะไม่
สำมำรถทรำบปัญหำดังกล่ำวได้ ถ้ำปล่อยไว้ระยะเวลำนำนอำจส่งผลต่อกำรตอบสนองในกำรรักษำได้ 

 แนวทำงในกำรรักษำ จำกกำรรำยงำนพบว่ำโรคถุงน ้ำในรังไข่สำมำรถหำยเองได้ โดยพบอัตรำกำรหำย
เองเพียง 10-20 เปอร์เซ็นต์ อีกวิธีคือกำรบีบให้แตก แต่อำจส่งผลท้ำให้เกิดกำรอักเสบและมีกำรยึดเกำะ
เนื อเยื่อรอบท่อน้ำไข่ และกำรผ่ำตัดเป็นอีกวิธีที่ท้ำในกรณีเป็นเรื อรังมำนำนไม่ตอบสนองต่อกำรรักษำอ่ืนๆ 
ปัจจุบันนิยมใช้ฮอร์โมนในกำรรักษำ กรณีถุงน ้ำชนิดบำงส่วนใหญ่รักษำโดย  ฮอร์โมนโกนำโดโทรปิน 
(Gonadotrophic hormone) เช่น GnRH เป็นต้น กรณีถุงน ้ำชนิดหนำจะท้ำกำรรักษำโดยกำรสลำยลูเทียล
เซลล์ โดยใช้ PGF2α และอีกวิธีหนึ่งคือ กำรใช้ฮอร์โมนโปรเจสเตอโรนชนิดสอดช่องคลอด โดยฮอร์โมนโป
รเจสเตอโรนจะไปกดต่อมใต้สมองไม่ให้หลั่งฮอร์โมนโกนำโดโทรปิน เมื่อน้ำออกระดับฮอร์โมน GnRH จะหลัง
ระดับสูงทันที ท้ำให้เกิดกำรตกไข่และสร้ำงคอร์ปัสลูเทียมในวงรอบปกติ 

 ปัญหำที่ตำมมำหลังจำกกำรเกิดโรคถุงน ้ำในรังไข่พบว่ำ โคมักมีปัญหำทำงระบบสืบพันธุ์หลำยอย่ำง
และอำจกลับมำเป็นอีกได้ บำงตัวมีปัญหำที่มดลูก บำงตัวน ้ำนมลด ซึ่งมีผลต่อกำรสูญเสียทำงเศรษฐกิจใน
ฟำร์ม กำรป้องกันโรคถุงน ้ำในรังไข่ ควรดูเรื่องกำรให้อำหำร ค้ำนวณสูตรอำหำรให้เหมำะสมกับตัวโคและ
ควรมีกำรล้วงตรวจระบบสืบพันธุ์เป็นระยะ อำจมีกำรล้วงตรวจระบบสืบพันธุ์โคหลังคลอดและตรวจโคทุกตัวที่
แสดงอำกำรเป็นสัดที่ผิดปกติ 

  


