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บทคัดย่อ (Abstract)

	 แมวพันธุ์ Domestic Short Hair อายุ 3 ปี มีภาวะความผิดปกติทางพฤติกรรม  

ต่อเนื่องประมาณ 4 เดือน ภายหลังท�ำหมัน เนื่องจากไม่สามารถควบคุมความเจ็บปวดและลด

อกัเสบภายหลงัการผ่าตดัได้ดเีท่าท่ีควร ซึง่เหนีย่วน�ำให้เกดิ Maladaptive pain และ Maladaptive 

behavior ตามมา โดยแมวทานน�้ำและอาหารลดลง ซึม ปัสสาวะไม่เป็นที่เป็นทาง เอาหน้าถูกับ

สิ่งของรอบข้าง ตื่นกลัว ก้าวร้าว แทะกินสิ่งของ เกาและเลียขนมากกว่าปกติ หัว คอ หลัง และขา 

มลีกัษณะการอกัเสบบวมแดง และเป็นสะเก็ด โดยเฉพาะขาหลงัขวาด้านในจนบวมช�ำ้ ซึง่สอดคล้อง

กับภาวะ Obsessive-Compulsive Disorders (OCD) ในแมว ผลตรวจทางพยาธิวิทยา  

พบการบวมน�้ำของชั้น epidermis และการแทรกของ mature mast cell ใน hair follicle  

ผลของการรักษาด้วย PCSO-524® (Antinol®) เป็นเวลา 180 วัน พบว่าความผิดปกติของ 

พฤติกรรมค่อย ๆ ลดลง จากการลดความเจ็บปวด รวมถึงการอักเสบของผิวหนังลดลง ผิวหนัง

และขนนุ่มขึ้นหลังจากได้รับ PCSO-524® (Antinol®) ต่อเนื่องเกิน 30 วัน นอกจากนี้ ผลทาง

พยาธวิทิยาพบการบวมอักเสบของชัน้ epidermis ลดลง และ mast cell จ�ำนวนน้อยมาก แสดงว่า 

นอกจาก PCSO-524® (Antinol®) จะมีความสามารถในการลดการอักเสบและความเจ็บปวด  

ซึ่งส่งผลให้เกิดความเครียดที่จะกระตุ้นภาวะ Obsessive Compulsive Disorders (OCD)  

ในแมวแล้ว ยงัมผีล Antihistamine effect ลดการแพ้และบ�ำรงุผวิหนังอกีด้วย และสามารถทาน

ได้ระยะยาว โดยไม่แสดงความผิดปกติต่อค่าทางโลหิตวิทยาและค่าทางเคมีคลินิก ได้แก่ ALT, 

Creatinine และ BUN เมื่อได้รับ PCSO-524® (Antinol®) เป็นระยะเวลา 180 วัน นอกจากนี้ 

ในสัตว์ป่วยรายนี้ อาการ Obsessive-Compulsive Disorders (OCD) จะเกิดขึ้นอีก ภายหลัง

การหยดุ PCSO-524®(Antinol®) หรอืได้รบั Nutraceutical ตวัอืน่ ได้แก่ Krill oil 425 มลิลกิรัม 

ค�ำส�ำคัญ (Keywords)

แมว PCSO-524® (Antinol®) Obsessive-Compulsive Disorders (OCD)

บทน�ำ (Introduction)

	 Obsessive-Compulsive disorders (OCD) เป็นการตอบสนองต่อสิ่งกระตุ้นที ่

ไม่ทราบสาเหตุ แต่ส่งผลต่อพฤติกรรมของสัตว์เลี้ยงเปลี่ยนแปลงไป ยิ่งนานเท่าไร พฤติกรรม 

ที่ผิดปกติจะยิ่งเพิ่มขึ้น จนแทนที่พฤติกรรมตามปกติของสัตว์เลี้ยง พฤติกรรมผิดปกติที่เกิดขึ้น 

เป็นผลมาจากความเครยีด หรอืความต่ืนเต้น ได้แก่ การเปลีย่นแปลงความอยากอาหาร (appetite) 

เช่น การทานลดลง หรือกินสิ่งแปลกปลอม (pica), การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเลียขน 

(grooming), การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเข้าสังคม (social interaction) หรือการ

เปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการขบัถ่าย เช่น ไม่เป็นท่ีเป็นทาง หรอืสร้างอาณาเขต ยกตวัอย่าง พฤตกิรรม

หลกั ๆ ในแมวทีมี่การเปลีย่นแปลง ได้แก่ การเลยีตกแต่งขนมากเกนิ (overgrooming), การกัด

แทะขน (barbering), ภาวะไวต่อสิ่งกระตุ้น (feline hyperesthesia), ท�ำร้ายตัวเอง (self- 
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mutilation), วิ่งกัดหางตัวเอง (tail chasing), กินสิ่งแปลกปลอม (pica), เคี้ยวผ้า (wool and 

fabric chewing), และดูดผ้า (wool sucking) ซ่ึงพฤติกรรมเหล่านี้อาจไม่ใช่อาการของ  

Obsessive-Compulsive disorders (OCD) ที่แท้จริงก็ได้ (Frank, 2001) เนื่องจากไม่ทราบ

สาเหตุทางกายภาพท่ีท�ำให้เกิดโรคนี้ จึงวินิจฉัยโรคนี้ได้ยาก โดยมักจะต้องวินิจฉัยจากประวัติ  

และตัดโรคอื่น ๆ ท่ีอาจท�ำให้มีอาการลักษณะเดียวกันออกทั้งหมด และไม่มีการตรวจทางห้อง

ปฏิบัติการใดที่สามารถช่วยในการวินิจฉัยโรคนี้ได้ นอกจากนี้ การแก้ไขภาวะดังกล่าว แต่ระยะ 

เริม่ต้น มรีายงานว่าได้ผลดกีว่าปล่อยให้เป็นมานาน เจ้าของยงัต้องใช้เวลาในการท�ำกจิกรรมร่วมกับ

สัตว์ป่วยเพิ่มขึ้น เพ่ือต่อสู้กับพฤติกรรมไม่ปกติ ซึ่งจะเข้ามาแทนพฤติกรรมปกติ ซึ่งถ้าไม่รีบ 

ท�ำการบ�ำบัดรักษา จะรบกวนการด�ำรงชีวิตอย่างปกติของสัตว์ ซึ่งอาจจะไม่สามารถแก้ไขได้  

การใช้ยาระงับประสาทอย่างต�่ำ 12 สัปดาห์ ถือว่าเป็นทางเลือกหนึ่งที่ใช้ หากไม่สามารถควบคุม

อาการได้ (Frank, 2001)

ประวัติสัตว์ป่วย ประวัติการใช้ยา โรคประจ�ำตัว

	 แมวพันธุ์ Domestic short hair อายุ 3 ปี เพศผู้ ท�ำหมันแล้ว น�้ำหนัก 4.9 กิโลกรัม 

เจ้าของเกบ็มาเลีย้ง ขณะทีแ่มวอายุประมาณ 2 สปัดาห์ เจ้าของเป็นครอบครวัเด่ียว ไม่มบีตุร เลีย้งอยู่

ในบ้านตัวเดียว ไม่เคยออกนอกบ้าน ทานอาหารส�ำเร็จรูป Royal canin (แมวโต) ได้รับการ 

ฉีดวัคซีนป้องกันพิษสุนัขบ้า ไข้หัดแมว และโรคระบบทางเดินหายใจแมวเป็นประจ�ำทุกปี มารักษา

ด้วยอาการซมึ ทานอาหารและน�ำ้ลดลง เอาหน้าและล�ำตวัถส่ิูงรอบตวั เลยีขนมากกว่าปกต ิเกาล�ำตวั 

ขนร่วง มีสะเก็ดรังแคและผิวหนังอักเสบแดงมากบริเวณที่มีการเลียและการเกาซ�้ำ ๆ  อย่างรุนแรง 

(โดยเฉพาะบรเิวณหลังใบหูข้างขวา และขาหลงัขวาด้านใน ซึง่พบการเลยีและเกาจนมลีกัษณะบวมช�ำ้) 

	 ได้รับการรักษาจากคลินิกอื่น โดยมีผลเพาะเชื้อรา คือ Aspergillus spp. และแมวได้รับ

ยากิน ก่อนหน้า คือ Itraconazole, Amoxy-Clavulonic acid และ Hydroxyzine Dihydro-

chloride ต่อเนีอ่ง เป็นระยะเวลานานประมาณ 4 เดอืน แต่อาการไม่ดีขึน้ รวมไปถงึการเปลีย่นแปลง

ด้านพฤติกรรมของแมว โดยมีอาการก้าวร้าว กัดแทะและกินส่ิงของที่ไม่ใช่อาหารภายในบ้าน  

โดยเฉพาะถุงพลาสติก ชอบปลีกตัวไปอยู่ใต้ตู้หรือโต๊ะ ไม่ออกมาหาเจ้าของ โดยเจ้าของแจ้งว่า 

พฤติกรรมที่เปลี่ยนแปลง เกิดขึ้นภายหลังการท�ำหมัน และฝากไว้ที่คลินิกก่อนหน้า เป็นเวลา  

10 วัน เพื่อดูแลแผล และทวีความรุนแรงขึ้นเรื่อย ๆ โดยเฉพาะความก้าวร้าว การเลียและกัดแทะ

ตัวเอง กินถุงพลาสติก รวมไปถงึกดัเจ้าของ เจ้าของได้ใช้ฟีโรโมนส�ำหรบัแมว (Cat Pheromone) 

ชนิดสเปรย์ ร่วมกับยาที่ได้รับจากคลินิกดังกล่าว พบว่าความก้าวร้าวลดลงเล็กน้อย ไม่ชัดเจน 

และพฤติกรรมที่ผิดปกติของแมวยังไม่เปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขึ้น
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การตรวจร่างกาย
(Physical examination)

	 อุณหภูมิร่างกาย 101.2 ํF body condition score 3/5 ม่านตาขยาย ภาวะขาดน�้ำ

ประมาณ 5% ผิวหนังขาดความยืดหยุ่น ขนร่วงและการอักเสบบวมแดง บริเวณหลังใบหูด้านขวา 

ใบหน้าซีกขวา และด้านในขาหลังขวา โดยเฉพาะขาในด้านขวา พบว่ามีลักษณะผิวหนังบวมช�้ำ 

เป็นสีคล�้ำมากที่สุดในร่างกาย ม่านตาขยาย แมวค่อนข้างกระวนกระวาย ร้องขณะคล�ำตรวจ

ร่างกาย ไม่ยอมให้จับบังคับ เจ็บขาหลังขวา พบการกระตุกของผิวหนังบริเวณหลัง ขนร่วงและ

สะเก็ดรังแค บริเวณหลังใบหูด้านขวา และ พบการอักเสบบวมแดง มีรอยช�้ำบริเวณด้านในของขา

หลังขวา

แผนการวินิจฉัยแยกโรค
(Differential diagnosis)

	 ปรสิตภายนอก (Ectoparasite), ลมชัก (Epilepsy), โรคผิวหนังจากภูมิแพ้ (Allergic 

skin disease), ความเจ็บปวด (Pain), ภาวะไทรอยด์สูงกว่าปกติ (Hyperthyroidism), พยาธิ

สภาพของระบบประสาทส่วนกลาง (Central Nervous System (CNS) pathology) และ 

Obsessive-Compulsive disorders (OCD) ในแมว

แนวทางการวินิจฉัย 
(Diagnostic plan) และผลการตรวจ (Result)

ผลการตรวจความผิดปกติของผิวหนัง	

	 การตรวจลักษณะผิดปกติภายนอกของผิวหนัง บริเวณผิวหนังของแมวก่อนการรักษา 

ด้วย PCSO-524® (Antinol®) ใน 4 ต�ำแหน่ง คือ บริเวณหน้าผาก, บริเวณหัว, บริเวณต้นคอ

ด้านขวา และบริเวณขาหลังขวาด้านใน พบว่าบริเวณหน้าผาก หัวและต้นคอด้านขวา มีลักษณะ 

ขนร่วง มีรอยอักเสบแดง ถลอก และมีการหนาตัวของ crust เหมือนกับบริเวณต้นคอด้านขวา 

ส่วนลกัษณะของขาหลงัขวาด้านใน พบว่ามลีกัษณะขนร่วง มลีกัษณะบวมน�ำ้ และบวมช�ำ้เป็นสม่ีวง

แดง พบคราบน�้ำลาย และพบคราบของเหลวบริเวณดังกล่าว (ภาพที่ 5)

	 การขดูตรวจผิวหนัง (Skin Scraping) ไม่พบปรสติภายนอก(Ectoparasite), การตรวจ

เซลล์ของผวิหนงัด้วยวธิ ีScotch tape technique และย้อมสี Dip Quick พบการลอกหลดุของ

เซลล์ผวิหนงั ไม่พบยสีต์หรอืแบคทเีรยี (ภาพที ่1), การเพาะเชือ้ราทีก่่อโรคของผวิหนงั (Derma-

tophyte test media) ได้ผลลบ, ผลการตรวจทางพยาธิวิทยา (Histopathology) โดยตรวจ

ชิ้นเนื้อจากผิวหนัง (Skin Biopsy) จากผิวหนังส่วนขาด้านในของขาหลังด้านขวา พบการหนาตัว

ของชั้น epidermis (mild epidermal hyperplasia) และมีการเพิ่มขึ้นอย่างไม่เป็นระเบียบ 

และเรียงตัวไขว้กันของเส้นใย collagen และ reactive fibroblast ในส่วนของ hair follicles 
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พบว่ามีการแทรกของ mature mast cell ซึ่งแนวทางในการวินิจฉัยด้านผิวหนัง คือนัดตรวจ

ตามอาการภายหลังการรักษาในช่วงแรกทุก 3 วัน ถ้าอาการดีขึ้นจะนัดดูอาการห่างออกไป 

ผลการตรวจค่าทางโลหิตวิทยา ผลการตรวจค่าทางเคมี
คลินิก และผลการตรวจปัสสาวะ

	 ผลการตรวจทางโลหิตวิทยา ค่าเม็ดเลือดขาวและค่า hematocrit สูงกว่าค่าปกติ ส่วน

ค่าอ่ืน ๆ อยู่ในเกณฑ์ปกติ (ตารางท่ี 1) ผลตรวจทางเคมีคลินิกพบว่าค่า Creatinine และค่า 

Blood Urea Nitrogen (BUN) อยูใ่นเกณฑ์สงูกว่าค่าปกต ิแสดงถงึภาวะ Azotemia (ตารางที ่2), 

ผลการตรวจชดุตรวจไวรสัลวิคเีมยีได้ผลลบ และไวรสัเอดส์แมวได้ผลลบ, ระดบัฮอร์โมนไทรอยด์ 

(1.45 mcg/dl) อยู่ในเกณฑ์ปกติ แนวทางในการรักษาคือการแก้ไขภาวะการขาดน�้ำ เพื่อท�ำการ

แก้ไขภาวะ Azotemia และท�ำการตรวจเลือดซ�ำ้ เพือ่ยนืยนัการตรวจวินจิฉยัว่าเป็นภาวะ prerenal 

azotemia จริง รวมถึงผลของการใช้ PCSO-524® (Antinol®) ในการรักษาว่ามีผลต่อค่าทาง

โลหิตวิทยา หรือค่าทางเคมีคลินิกเบื้องต้นหรือไม่

	 ผลการตรวจปัสสาวะ พบปัสสาวะมีสีเหลืองเข้ม, ความถ่วงจ�ำเพาะ 1.053, pH5, โปรตีน

(1+), Leukocyte (1+), Glucose (-), Ketone (-), Urine Protein/Creatinine ratio 0.3  

ซึ่งการศึกษาครั้งนี้ สามารถเก็บตัวอย่างปัสสาวะได้ครั้งเดียวคือ ก่อนท�ำการรักษาเท่านั้น จึงไม่มี

ผลของการตรวจปัสสาวะ เพื่อใช้ในการวิเคราะห์หลังจากได้รับการรักษาด้วย PCSO-524®  

(Antinol®) ซึ่งผลการตรวจทางปัสสาวะก่อนการรักษาอยู่ในเกณฑ์ปกติ

ผลตรวจความผิดปกติของพฤติกรรม 

	 แมวค่อนข้างมอีาการตืน่กลวั ขู ่และก้าวร้าว ขณะจบับงัคบั ปัสสาวะในตะกร้าขณะเคลือ่นย้าย 

พบอาการเลียบริเวณต้นขาหลังขวา และเอาหัวถูตะกร้าที่ใส่มาตลอดเวลา ในด้านการสังเกต

พฤติกรรม โดยเจ้าของสัตว์เป็นผู้สังเกตขณะอยู่ที่บ้านเป็นหลัก แล้วแจ้งให้สัตวแพทย์ผู้ดูแล 

เนื่องจากแมวไม่แสดงพฤติกรรมความผิดปกติทุกอย่างตามที่เจ้าของแจ้ง ขณะท�ำการตรวจ โดย

ให้เจ้าของติดตามพฤติกรรมของแมวขณะอยู่บ้าน ทั้งพฤติกรรมทั่วไปและความผิดปกติที่ม ี

แนวโน้ม จะเป็นในกลุม่อาการ Obsessive-Compulsive Disorders (OCD) ได้แก่ ความก้าวร้าว  

การเลียและกัดแทะตัวเอง กินถุงพลาสติก ปลีกตัว ฉี่ไม่เป็นที่เป็นทาง เลียขนมากกว่าปกติ  

เอาหน้าและหลังถูกับสิ่งของรอบข้าง เพ่ือหาข้อสรุปว่าแมวอยู่ในกลุ่มอาการ Obsessive- 

Compulsive Disorders (OCD) อย่างแท้จริง เพื่อการรักษาในแนวทางที่ถูกต้อง
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การรักษาและผลการรักษา 
(Treatment outcome follow up)

	 แนวทางการรักษาด้วย PCSO-524® (Antinol®) เพื่อลดการอักเสบ ลดปวด และเสริม

ความแข็งแรงของผิวหนัง โดยใช้ขนาดเริ่มต้น (induction dose) เหมือนกันสุนัขขนาดเล็กที่มี 

น�ำ้หนกัไม่เกิน 22 กิโลกรมั โดยให้ทานครัง้ละ 1 เมด็ วันละ 2 ครัง้ เป็นเวลา 14 วนั แล้วลดขนาดลง

เป็นขนาดควบคมุอาการ (maintenance dose) โดยทานครัง้ละ 1 เม็ด วนัละ 1 ครัง้ ต่อเน่ืองกนั 

(Soontornvipart, 2012) 

	 แล้วเปรียบเทียบกับผลก่อนการรักษา โดยมีแผนการรักษาแบ่งออกเป็น 3 ช่วง ได้แก่ 

แผนการรกัษาในช่วง 1-14 วนั 15-30 วนั และ 31-180 วนั ตามล�ำดับ ซึง่นอกจากแผนการรกัษาแล้ว 

ยังมีแนวทางปฏิบัติตนของเจ้าของ เพื่อช่วยในการวินิจฉัยเบื้องต้นอีกด้วย (ตารางที่ 1)

	 และแต่ละช่วงของแผนการรักษาดังกล่าว ให้ท�ำการตรวจพฤติกรรม ตรวจผิวหนัง  

และตรวจเลือด (ค่าทางโลหิตวิทยา และค่าทางเคมีคลินิก) เป็นแนวทางหลัก เพื่อประเมินผลการ

รักษาตามล�ำดับ

แผนการรักษาในช่วง 1-14 วัน

	 ท�ำการรักษาภาวะการขาดน�้ำ ด้วยการให้สารน�ำ้ Acetar เพ่ือรักษาภาวะ Pre-renal 

Azotemia วันละ 1 ครั้ง ปริมาณ 300 มิลลิลิตร, PCSO-524® (Antinol®) จ�ำนวน 1 เม็ด ทุก 

12 ชั่วโมง เป็นขนาดเริ่มต้น (induction dose), พ่นฟีโรโมนแมว (Feliway®) วันละ 2 ครั้ง,  

ใส่ collar ขณะที่เจ้าของไม่อยู่บ้าน และช่วงกลางคืน, ท�ำแผลในบริเวณหัว คอ และขาหลังขวา  

รวมทั้งบริเวณที่ตัดชิ้นเนื้อวันละ 1 ครั้ง และทานยาปฏิชีวนะ Amoxy-Clavulonic acid 13.75 

มิลลิกรัม/กิโลกรัม วันละ 2 ครั้ง จนครบ 10 วัน แล้วตัดไหม และเจ้าของต้องมีเวลาท�ำกิจกรรม

ร่วมกับแมว อย่างต�่ำ 1-2 ชั่วโมงต่อวัน รวมไปถึงท�ำความสะอาดร่างกายหลังจากกลับบ้าน ไม่ว่า

จะสัมผัสสัตว์อื่นภายนอกหรือไม่ก็ตาม

ผลการรักษาในช่วง 1-14 วัน

	 การสังเกตด้านพฤตกิรรม แมวเริม่ทานอาหารและน�ำ้ได้ในวนัที ่3 ภายหลังการรกัษาด้วย 

PCSO-524® (Antinol®), พฤติกรรมของแมวดีขึ้นอย่างเห็นได้ชัด ประมาณวันที่ 10 ภายหลัง 

ได้รับการรักษาด้วย PCSO-524® (Antinol®) โดยแมวเริ่มลดพฤติกรรมการก้าวร้าว, ยอมให้

เจ้าของจับ แต่ยังไม่ยอมให้บุคคลอื่นจับตัว โดยเฉพาะเวลาตรวจ, ปัสสาวะในกระบะทรายที่จัดไว้, 

ไม่พบการเอาหน้าถูกรงหรือพื้น, ยังหลบอยู่ใต้โต๊ะหรือเตียง แต่ออกมาเดินภายนอกมากข้ึน,  

ยังพบการเลียขาหลังขวาด้านใน แต่ลดลงมาก, การเลียตัวลดลงเท่า ๆ กับแมวปกติ แต่ยังมี

พฤติกรรมการกัดและกินถุงพลาสติก ทันที่พบเห็นหรือลับตาเจ้าของ (ตารางที่ 2) (ตารางที่ 4)

	 การตรวจผิวหนังพบว่าการรักษาเป็นวันที่ 3 ด้วย PCSO-524® (Antinol®) ลักษณะ 

รอยโรค บริเวณผิวหนังของแมว ใน 4 ต�ำแหน่ง คือ 1. บริเวณหน้าผาก 2. บริเวณหัว 3. บริเวณ
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ต้นคอด้านขวา และ 4. บริเวณขาหลังขวาด้านใน พบว่าบริเวณหน้าผาก หัวและต้นคอด้านขวา  

มีรอยโรคแห้งขึ้น การอักเสบแดงลดลง พบ crust ลักษณะแห้งจ�ำนวนมาก ส่วนลักษณะของ 

ขาหลังขวาด้านใน พบว่ามลัีกษณะขนร่วง การบวมช�ำ้ลดลงจากวนัแรก พบคราบน�ำ้ลายจากการเลยี 

และยงัคงพบคราบของเหลวปรมิาณเล็กน้อย แผลเยบ็จากการตดัชิน้เนือ้ (biopsy) แห้งและสะอาด 

(ภาพท่ี 6) ส่วนการรกัษาเป็นวนัที ่7 ด้วย PCSO-524® (Antinol®) พบว่ารอยโรคแห้งข้ึน สะเก็ด 

Crust เริ่มลอกหลุดเป็นแผ่น ไม่พบการอักเสบบวมแดงของผิวหนัง ส่วนลักษณะของขาหลังขวา

ด้านใน พบว่ามลีกัษณะแห้ง ไม่พบสะเกด็ และแผลเยบ็จากการตดัช้ินเนือ้แห้งและสะอาด (ภาพท่ี 7) 

การรักษาเป็นวันที่ 10 พบว่าบริเวณหน้าผาก หัวและต้นคอด้านขวา มีรอยโรคแห้งขึ้น พบสะเก็ด 

Crust เล็กน้อย ไม่พบการอักเสบบวมแดงของผิวหนัง ส่วนลักษณะของขาหลังขวาด้านในพบว่า 

มีลักษณะแห้ง ไม่พบสะเก็ดใด ๆ และเมื่อตัดไหม แผลติดดี (ภาพที่ 8) (ตารางที่ 3)

	 ค่าทางโลหติวิทยา เม็ดเลอืดขาวลดลงมาอยูใ่นเกณฑ์ปกต ิเมือ่ท�ำการตรวจเลอืด ในวนัท่ี 7 

ของการรักษา (ตารางที่ 5), ค่าทางเคมีคลินิก Creatinine และ BUN ลดลงอยู่ในเกณฑ์ปกติ 

เมื่อท�ำการตรวจเลือด ในวันที่ 7 ของการรักษา (ตารางที่ 6) ไม่พบภาวะ Dehydrate งดการให้

สารน�้ำ ในวันที่ 7 ภายหลังการรักษาและตรวจเลือด และ งดยาปฏิชีวนะ ในวันที่ 10 ภายหลังการ

รักษา

แผนการรักษาในช่วง 15-90 วัน

	 ท�ำการรักษาด้วย PCSO-524® (Antinol®) จ�ำนวน 1 เม็ด ทุก 24 ชั่วโมง เป็นขนาด

ควบคุมอาการ (maintenance dose), พ่นฟีโรโมนแมว (Feliway®) วันละ 2 ครั้ง, ใส่ collar 

ถ้าเจ้าของ พบพฤติกรรมการเลยีตวัเองมากเกนิไปของแมว (Overgrooming) สงัเกตพฤตกิรรม 

และความผิดปกติของแมว

ผลการรักษาในช่วง 15-90 วัน

	 การสงัเกตด้านพฤตกิรรม แมวทานอาหารและน�ำ้เป็นปกต ิพฤตกิรรมก้าวร้าวลดลงเรือ่ย ๆ 

โดยเห็นได้ชัด เมื่อได้รับการรักษาด้วย PCSO-524® (Antinol®) เป็นระยะเวลาเกิน 30 วัน แมว

คลอเคลียเจ้าของ ไม่ซ่อนตัว ยังพบพฤติกรรมก้าวร้าว ขณะจับบังคับ ปัสสาวะในกระบะทราย  

พบการ grooming เหมอืนแมวปกตท่ัิวไป ยังพบการกัดแทะถงุพลาสตกิ (ตารางที ่2) (ตารางท่ี 4)

	 การตรวจผวิหนงัพบลกัษณะรอยโรค บรเิวณผวิหนงัของแมว หลงัการรกัษาเป็นวนัที ่30 

(1 เดือน) ด้วย PCSO-524® (Antinol®) ใน 4 ต�ำแหน่ง คือ 1. บริเวณหน้าผาก 2. บริเวณหัว  

3. บริเวณต้นคอด้านขวา และ 4. บริเวณขาหลังขวาด้านใน ไม่พบรอยโรคใด ๆ ทั้ง 4 ต�ำแหน่ง 

ดังกล่าว ทุกต�ำแหน่งขนขึ้น แต่บริเวณหัวและหน้าผาก ขนที่ขึ้นใหม่มีสีเข้มขึ้น (ภาพที่ 9) (ตาราง

ที่ 3)

	 ผลการตรวจทางพยาธิวิทยา (Histopathology) โดยตรวจช้ินเน้ือจากผิวหนัง (Skin 

Biopsy) จากผิวหนงัส่วนขาด้านในของขาหลังด้านขวา ภายหลงัการรกัษาเป็นเวลา 30 วนั พบว่า 

ผิวหนังชั้น epidermis มีขนาดบางลง พบการบวมน�้ำระดับปานกลางในชั้น dermis ในส่วนของ 
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mature follicle พบการแทรกของ mature mast cell จ�ำนวนน้อยมาก (ภาพที่ 3)

	 ค่าทางโลหิตวิทยา และค่าเคมีคลินิก ได้แก่ ALT, Creatinine และ BUN อยู่ในเกณฑ์

ปกติ (ตารางที่ 5 และตารางที่ 6)

แผนการรักษาในช่วง 91-180 วัน

	 ท�ำการรักษาด้วย PCSO-524® (Antinol®) จ�ำนวน 1 เม็ด ทุก 24 ชั่วโมง เป็นขนาด

ควบคมุอาการ (maintenance dose), หยุดใช้ฟีโรโมนแมว, ใส่ collar ถ้าเจ้าของพบพฤตกิรรม

การเลียตัวเองมากเกินไปของแมว (Overgrooming) สังเกตพฤติกรรมและความผิดปกติ 

ของแมว 

ผลการรักษาในช่วง 91-180 วัน

	 การสงัเกตด้านพฤตกิรรม แมวทานอาหารและน�ำ้เป็นปกต ิพฤตกิรรมก้าวร้าวลดลงเรือ่ย ๆ 

โดยเห็นได้ชัด เมื่อได้รับการรักษาด้วย PCSO-524® (Antinol®) เป็นระยะเวลาเกิน 1 เดือน  

แมวคลอเคลียเจ้าของ, ไม่ซ่อนตัว, ไม่พบพฤติกรรมก้าวร้าว และไม่พบพฤติกรรมก้าวร้าว 

ขณะจับบังคับ ปัสสาวะในกระบะทราย พบการ grooming เหมือนแมวปกติทั่วไป ยังพบการกัด

แทะถุงพลาสติก และอุจจาระเป็นเศษพลาสติกออกมา (ตารางที่ 2) (ตารางที่ 4)

	 การตรวจผวิหนงัพบลกัษณะรอยโรค บรเิวณผวิหนังของแมว หลงัการรกัษาเป็นวนัที ่180 

(6 เดอืน) ด้วย PCSO-524® (Antinol®) ใน 4 ต�ำแหน่ง คอื 1. บรเิวณหน้าผาก 2. บรเิวณหัว  

3. บริเวณต้นคอด้านขวา และ 4. บริเวณขาหลังขวาด้านใน ไม่พบรอยโรคใด ๆ ทั้ง 4 ต�ำแหน่ง 

ดังกล่าว ขนที่ขึ้นมีลักษณะนุ่มและเงางามขึ้นกว่าเดิมทั้งตัว (ตารางที่ 3)

	 ผลการตรวจทางพยาธิวิทยา (Histopathology) ภายหลังการรักษาเป็นเวลา 180 วัน 

(6 เดือน) โดยตรวจช้ินเนื้อจากผิวหนัง (Skin Biopsy) จากผิวหนังส่วนขาด้านในของขาหลัง 

ด้านขวา ภายหลังการรักษาเป็นเวลา 6 เดือน พบว่าผิวหนังชั้น epidermis มีขนาดบางลง  

พบการแทรกของ mature mast cell จ�ำนวนน้อยมาก (ภาพที่ 4)

	 ค่าทางโลหิตวิทยา และค่าเคมีคลินิก ได้แก่ ALT, Creatinine และ BUN อยู่ในเกณฑ์

ปกติ (ตารางที่ 5 และตารางที่ 6)

ผลหลังจากการหยุด PCSO-524® (Antinol®)

	 เนื่องจากผลการรักษา ในช่วงระยะเวลา 180 วัน (6 เดือน) เป็นที่น่าพอใจทั้งในด้าน

พฤตกิรรม ความผดิปกตขิองผวิหนงั รวมไปถงึค่าเลอืดต่าง ๆ  เป็นทีน่่าพอใจของเจ้าของแมว ทาง

เจ้าของได้ท�ำการหยดุทาน PCSO-524® (Antinol®) ด้วยตนเอง เม่ือทานเป็นเวลาประมาณ 210 วนั 

(7 เดือน) เริ่มพบความผิดปกติ เมื่อหยุดทานได้ประมาณ 7 วัน โดยพบการเปลี่ยนแปลงของ

พฤติกรรมเป็นอย่างแรก ได้แก่ ภาวะการเลียตัวมากกว่าปกติ (overgrooming), เอาหน้าถู 

สิ่งรอบข้าง, กัดแทะสิ่งของ และไม่ปัสสาวะในกระบะทราย ซึ่งพฤติกรรมที่เปลี่ยนแปลงบางอย่าง
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แตกต่างจากครั้งที่ผ่านมา ไม่มีภาวะหลบซ่อนตัว แต่วิ่งชนสิ่งของในบ้าน ร้องและไม่ยอมนอนเวลา

กลางคนื แต่หลงัจากได้รบั PCSO-524® (Antinol®) ในขนาดเริม่ต้น (induction dose) สามารถ

ลดความผิดปกติของพฤติกรรม โดยใช้ระยะเวลาประมาณ 10 วัน

	 ลักษณะส่วนความผิดปกติของผิวหนัง โดยสังเกตจากรอยโรคบริเวณผิวหนังของแมว 

ภายหลังหยุด PCSO-524® (Antinol®) เป็นเวลา 15 วัน ใน 4 ต�ำแหน่ง คือ บริเวณหน้าผาก, 

บริเวณหัว, บริเวณต้นคอด้านขวา และบริเวณขาหลังขวาด้านใน พบการอักเสบแดงบริเวณกกหู

ด้านขวา แมวเอาหน้าถู กรง ไม่มีภาวะหอูกัเสบ และพบคราบน�ำ้ลายบรเิวณขาหลงัด้านใน ท้ัง 2 ข้าง 

แสดงถึงการเลีย พบการอกัเสบบรเิวณดังกล่าว แต่ไม่มาก ขนร่วงและลกัษณะขนเป็นรอยตัดจาก

การกัดดึงขน (ภาพที่ 11) ลักษณะรอยโรคของผิวหนังดังกล่าว โดยเฉพาะรอยแดงจากการ 

อกัเสบค่อย ๆ ลดลง และหายไปหลงัเริม่ให้ PCSO-524® (Antinol®) ภายหลงัวนัที ่5 ของการให้ 

PCSO-524® (Antinol®) ในขนาดเริ่มต้น (induction dose) อีกครั้ง และท�ำการลดขนาดเพื่อ

ควบคุมอาการ ในวันที่ 14 ภายหลังได้รับ PCSO-524® (Antinol®)

ผลหลังจากการหยุด PCSO-524® (Antinol®) และให้การ
รักษาด้วย Krill oil ขนาด 425 มิลลิกรัม

	 เจ้าของได้ท�ำการหยุด PCSO-524® (Antinol®) ในขณะท่ีได้รับการรักษาด้วย  

PCSO-524® (Antinol®) ในขนาดควบคมุอาการ (maintenance dose) อย่างต่อเน่ืองไม่ต�ำ่กว่า 

270 วัน (9 เดือน) ซึ่งในขณะที่ได้รับ PCSO-524® (Antinol®) นั้น ผลเป็นที่น่าพอใจทั้งในด้าน

พฤติกรรม ความผิดปกตขิองผวิหนงั รวมไปถงึค่าเลอืดต่าง ๆ  ทางเจ้าของได้ท�ำการหยดุ PCSO-

524® (Antinol®) ด้วยตนเอง และเปลี่ยนการรักษาด้วยการทาน Krill oil ขนาด 425 มิลลิกรัม

แทน เริ่มพบความผิดปกติ เมื่อเปลี่ยนการรักษาเมื่อทาน Krill oil ได้ประมาณ 15 วัน โดยพบ

การเปลีย่นแปลงของพฤตกิรรมเป็นอย่างแรก ได้แก่ ภาวะการเลยีตวัมากกว่าปกต ิ(overgrooming) 

เอาหน้าถูสิง่รอบข้าง ไม่ปัสสาวะในกระบะทราย เลยีขาหลงัขวาด้านนอก และหลบซ่อนตัว พบภาวะ

ก้าวร้าว ขู่ และไม่ยอมให้จับบังคับ หลังจากได้รับ Krill oil เป็นเวลาประมาณ 30 วัน แต่หลังจาก

เปลี่ยนกลับมารับการรักษาแนวทางเดิม โดยได้รับ PCSO-524® (Antinol®) ในขนาดเริ่มต้น 

(induction dose) สามารถลดความผดิปกติของพฤติกรรม โดยใช้ระยะเวลาประมาณ 20 วนั

	 ลักษณะส่วนความผิดปกติของผิวหนัง โดยสังเกตจากรอยโรคบริเวณผิวหนังของแมว 

ภายหลงัหยดุ PCSO-524® (Antinol®) เป็นเวลา 30 วนั เมือ่เจ้าของพามาท�ำการตรวจ ซึง่เจ้าของ

แจ้งว่ารอยโรคท่ีเกิดขึ้น เกิดขึ้นภายหลังจากการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมประมาณ 1 สัปดาห์  

โดยพบรอยโรคในต�ำแหน่งต่าง ๆ  กระจายทัว่ร่างกาย พบการอักเสบแดงและคราบน�ำ้ลายบริเวณ

ใต้ท้อง พบการอกัเสบบวมแดง บรเิวณอุง้เท้า แผลบรเิวณขาหลงัขวาด้านนอก มคีราบน�ำ้ลายบน

ขนรอบข้าง และการหกัแตกของเลบ็เท้า ทัง้ 4 ข้าง ขนร่วงเป็นรอยตดัขาด จากการดงึขน (ภาพท่ี 12) 

ลกัษณะรอยโรคของผวิหนงัดงักล่าว โดยเฉพาะรอยแดงจากการอกัเสบค่อย ๆ ลดลง และหายไป

หลังเริ่มให้ PCSO-524® (Antinol®) ภายหลังวันที่ 14 ของการให้ PCSO-524® (Antinol®)  

ในขนาดเริ่มต้น (induction dose) อีกครั้ง และท�ำการลดขนาดเพื่อควบคุมอาการ ในวันที่ 15 

ภายหลังได้รับ PCSO-524® (Antinol®)
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อภิปราย (Discussion)

	 Obsessive-Compulsive disorders (OCD) เป็นการตอบสนองต่อสิ่งกระตุ้นที ่

ไม่ทราบสาเหตุ แต่ส่งผลต่อพฤติกรรมของสัตว์เลี้ยงเปลี่ยนแปลงไป ยิ่งนานเท่าไร พฤติกรรมที่

ผิดปกติจะยิ่งเพิ่มขึ้น จนแทนที่พฤติกรรมตามปกติของสัตว์เลี้ยง พฤติกรรมผิดปกติที่เกิดขึ้น 

เป็นผลมาจากความเครยีด หรอืความต่ืนเต้น ได้แก่ การเปลีย่นแปลงความอยากอาหาร (appetite) 

เช่น การทานลดลง หรือกินส่ิงแปลกปลอม (pica), การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเลียขน 

(grooming), การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเข้าสังคม (social interaction) หรือการ

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการขับถ่าย เช่น ไม่เป็นท่ีเป็นทาง หรือสร้างอาณาเขต ยกตัวอย่าง

พฤติกรรมหลกั ๆ  ในแมวท่ีมีการเปล่ียนแปลง ได้แก่ การเลยีตกแต่งขนมากเกนิ (overgrooming), 

การกัดแทะขน (barbering), ภาวะไวต่อสิ่งกระตุ้น (feline hyperesthesia), ท�ำร้ายตัวเอง

(self-mutilation), วิง่กดัหางตวัเอง (tail chasing), กนิส่ิงแปลกปลอม (pica), เคีย้วผ้า (wool 

and fabric chewing), และดูดผ้า (wool sucking) ซึ่งพฤติกรรมเหล่านี้อาจไม่ใช่อาการของ 

Obsessive-Compulsive disorders (OCD) ที่แท้จริงก็ได้ (Frank, 2001) เนื่องจากไม่ทราบ

สาเหตุทางกายภาพที่ท�ำให้เกิดโรคนี้จึงวินิจฉัยโรคนี้ได้ยาก โดยมักจะต้องวินิจฉัยจากประวัติ  

และตัดโรคอื่น ๆ ท่ีอาจท�ำให้มีอาการลักษณะเดียวกันออกทั้งหมด และไม่มีการตรวจทางห้อง

ปฏิบัติการใดที่สามารถช่วยในการวินิจฉัยโรคนี้ได้ นอกจากนี้ การแก้ไขภาวะดังกล่าว แต่ระยะ 

เร่ิมต้นมีรายงานว่าได้ผลดีกว่าปล่อยให้เป็นมานาน เจ้าของยังต้องใช้เวลาในการท�ำกิจกรรม 

ร่วมกับสัตว์ป่วยเพิ่มขึ้นเพื่อต่อสู้กับพฤติกรรมไม่ปกติ ซึ่งจะเข้ามาแทนพฤติกรรมปกติ ซึ่งถ้า 

ไม่รีบท�ำการบ�ำบัดรักษาจะรบกวนการด�ำรงชีวิตอย่างปกติของสัตว์ ซึ่งอาจจะไม่สามารถแก้ไขได้ 

การใช้ยาระงับประสาทอย่างต�่ำ 12 สัปดาห์ ถือว่าเป็นทางเลือกหนึ่งที่ใช้ หากไม่สามารถควบคุม

อาการได้ (Frank, 2001)

	 การควบคุมความเจ็บปวดภายหลังจากการผ่าตัดทุกกรณี รวมไปถึงการท�ำหมันใน 

สัตว์ป่วยรายนี้ ซึ่งจะเกิดภาวะความเจ็บปวดอย่างเฉียบพลัน กระตุ้นให้เกิด Adaptive Pain  

ซึง่เป็นความเจ็บปวดทีเ่กดิจากการปรบัตัวเพือ่ปกป้องร่างกายจากภยนัตราย ได้แก่ Nociceptive 

pain ความปวดที่เกิดจากการกระตุ้นตัวรับความปวด (nociceptor) หรือปลายประสาท (free 

nerve ending) Inflammatory pain อาการปวด เนื่องจากการอักเสบ ตัวรับความปวด 

ถกูกระตุน้จากสารสือ่การอกัเสบ ได้แก่ prostaglandins (PGs) และ bradykinin (BK) ซึง่พบว่า

มีจ�ำนวนเพิ่มขึ้นเมื่อมีการอักเสบ แต่หากว่า Adaptive pain ไม่ได้รับการก�ำจัดออกไป จะเกิด

ภาวะความเจ็บปวดเรื้อรัง ซึ่งในแมวความเจ็บปวดอย่างเรื้อรัง มีความแตกต่างอย่างได้ชัดในสุนัข 

โดยเฉพาะพฤติกรรมก้าวร้าว และตอบสนองต่อการรักษาด้วยยาลดปวดน้อยลง และการตอบ

สนองต่อภาวะความเจบ็ปวดเรือ้รงั จะเปล่ียนจาก Adaptive pain กลายเป็น Maladaptive pain 

ซึ่งเกิดจาก Adaptive pain ไม่ได้รับการแก้ไขอย่างถูกต้อง ท�ำให้เกิดการกระตุ้น dorsal horn 

neuron อย่างต่อเนื่อง ถ้าไม่ได้รับการแก้ไข การกระตุ้นความเจ็บปวดจากภายนอกในระดับปกติ 

อาจจะกระตุ้นให้เกดิความเจบ็ปวดมากกว่าปกตใินสตัว์ป่วย โดยเฉพาะถ้าปล่อยให้ความเจบ็ปวดนัน้

ยาวนานกว่า 3 เดือน สัตว์ป่วยมักจะมีการเปลี่ยนแปลงทางพฤติกรรม เช่น ก้าวร้าว ปลีกตัวจาก

เจ้าของ ต่อต้านแมวตัวอื่นภายในบ้าน ไม่อยากอาหาร และพฤติกรรมเปลี่ยนไปจากเดิม  
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ซึ่งอาจเป็นสาเหตุหนึ่งท่ีท�ำให้เกิด Obsessive-Compulsive disorders (OCD) ในสัตว์ป่วย

รายนี้ ได้รับการรักษามาจากคลินิกก่อนหน้ามาประมาณ 4 เดือน โดยเน้นแนวทางในการรักษา

โรคผิวหนังโดยให้ยาปฏิชีวนะ ยารักษาเชื้อรา และยาลดคันเป็นหลัก ดังนั้น เมื่อความเจ็บปวด 

ไม่ได้รับการแก้ไขเป็นระยะเวลานาน จึงท�ำให้เกิดภาวะ Maladaptive pain ได้เช่นกัน

	 เนื่องจากการรักษาภาวะ Obsessive-Compulsive disorders (OCD) จ�ำเป็นต้อง

ท�ำการรักษาในระยะยาว รวมไปถึงถ้าสัตว์มีความเส่ียงต่อความผิดปกติของไต หรือได้รับการ

วนิจิฉยัผดิพลาด ในกรณขีอง Renal Azotemia การใช้ยาบางประเภทจะท�ำให้เกดิความเสีย่งต่อตวั

สัตว์ทันที การเลือกใช้ยาในการลดการอักเสบในระยะยาว มีความเสี่ยงต่อสัตว์เลี้ยงทั้งการให้ 

Steroid หรือ NSAIDs ที่จัดว่าปลอดภัยกว่า Steroid ก็ตาม การศึกษาทางคลินิกพบว่า 

เมือ่ยบัยัง้การท�ำงานของเอนไซม์ COX ด้วยยา non-steroidal anti-inflammatory (NSAIDs) 

ก่อให้เกิดผลเสียต่อไต ทั้งนี้ เนื่องจาก prostanoids ที่ได้จากเอนไซม์ COX ของไต มีบทบาท

ส�ำคัญทางสรีระวิทยาของไต (Suemanotham, 2014) 

	 PCSO-524® (Antinol®) เป็นสารสกดัจากหอยแมลงภู่นวิซแีลนด์ (Perna caniculus) 

มรีายงานว่าสามารถลดการอกัเสบทัง้ในการป้องกนัและการรกัษาอาการ นอกจากน้ี ยงัมคุีณสมบติัอ่ืน 

เช่น Gastroprotective, Antihistamine effect, Antioxidant, Anticytokines และ  

Antiarthritis (Coulson et al., 2015) ดงัน้ัน ในรายงานสัตว์ป่วยน้ี ผลทางพยาธวิทิยา นอกจาก

ผลในการลดการอักเสบ ลดการบวมของชั้น epidermis แล้วยังพบว่า mast cell บริเวณ hair 

follicles ลดลงจากน่าจะเป็นผลของคุณสมบัติ Antihistamine effect ของ PCSO-524® 

(Antinol®) ด้วย (ภาพที่ 2, ภาพที่ 3 และภาพที่ 4)

	 เนื่องจากภาวะ Obsessive-Compulsive disorders (OCD) ในแมว ไม่มีสาเหตุอย่าง

แน่นอน ความเครียดถือเป็นสาเหตุหนึ่งที่ได้รับการยอมรับว่าสามารถกระตุ้นให้เกิดภาวะนี้ได้ 

(Frank, 2001) การอกัเสบและความเจบ็ปวดสามารถกระตุน้ให้เกดิความเครยีดได้ทัง้ในสตัว์และ

มนุษย์ ซึ่งการตอบสนองมีความแตกต่างกันไป โดยเฉพาะในแมวที่มีความเป็นตัวของตัวเองสูง 

รวมไปถงึสายพนัธุข์นสัน้ต่าง ๆ  ได้แก่ แมวสายพันธุพ์ม่า (Burmese Cat) พันธุ์ไทย (Siamese 

Cat) หรือแมวสายพันธุ ์อื่น ๆ ของไปถึงกลุ่มโลกตะวันออก ซึ่งแมวจะแสดงอาการดูดผ้า 

wool-sucking และท�ำร้ายตัวเอง (self-multilation) มากกว่าปกติ (Boven. J, 2005) ไม่มี

การรักษาท่ีจ�ำเพาะต่อโรคนี้ แต่พบว่าการใช้ยาหลายชนิด และปรับเปลี่ยนพฤติกรรม สามารถ 

แก้ปัญหาที่เกิดขึ้นในแมวหลายตัวได้ดี เน่ืองจากไม่ทราบสาเหตุท่ีท�ำให้เกิดโรคน้ี ดังน้ัน วิธีการ

ป้องกันที่ดีที่สุด คือการพยายามก�ำจัดส่ิงต่าง ๆ ท่ีท�ำให้แมวเกิดอาการเครียดออกจากบริเวณ 

ทีแ่มวอาศยัอยู ่ดงันัน้ การใช้ PCSO-524® (Antinol®) จงึน่าจะสามารถช่วยบรรเทาความเจ็บปวด

และลดการอักเสบ ที่เป็นผลกระตุ้นให้เกิดความเครียดในแมวได้ด้วย ซึ่งเห็นได้ชัดในรายงานสัตว์

ป่วยนี ้คอืเมือ่หยดุ PCSO-524® (Antinol®) แมวเริม่มคีวามผดิปกตใินด้านพฤตกิรรม ภายหลงั

การหยุดยาได้ประมาณ 15 วัน

	 จากผลของค่าทางโลหิตวิทยา และค่าทางเคมีคลินิก ที่อยู่ในเกณฑ์ปกติ (ตารางที่ 4 และ

ตารางท่ี 5) ภายหลังการได้รบัต่อเนือ่งเป็นระยะเวลานาน แสดงถงึความปลอดภัยในการใช้ PCSO-

524® (Antinol®) ในแมว มีการศึกษาการใช้ PCSO-524® (Antinol®) ในการรักษาภาวะการ

เสื่อมของข้อ (Degenerative Joint Disease) โดยให้ PCSO-524® (Antinol®) ตามขนาดที่
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แนะน�ำ, 2 เท่าของขนาดที่แนะน�ำ และ 3 เท่าของขนาดที่แนะน�ำ เป็นระยะเวลา 4 สัปดาห์ ไม่พบ

ความผดิปกตขิองดวงตา, ระบบประสาท หรอืกล้ามเนือ้ รวมไปถงึแมวทีไ่ด้รบัไม่มอีาการป่วยหรือ 

ความผิดปกติของพฤติกรรม นอกจากน้ี ยังพบว่าสุขภาพผิวหนังนุ ่มขึ้นและขนเงางามขึ้น  

(Pusoonthornthum, 2017) ซึง่สอดคล้องกบัการได้รบัเป็นเวลานาน 180 วัน ขนท่ีข้ึนใหม่ของแมว 

มีลักษณะนุ่มและเงางามอย่างเห็นได้ชัด

	 นอกจากนีแ้ล้ว ในสตัว์ป่วยรายนีพ้บว่าสามารถตอบสนองต่อการรกัษาด้วย PCSO-524® 

(Antinol®) ได้เป็นอย่างดี เพราะเม่ือหยุดยา หรือได้รับ nutraceutical ตัวอื่นที่มีผลลด 

การอักเสบและบ�ำรุงผิวหนัง เช่น Krill oil ขนาด 425 มิลลิกรัม ก็ไม่ให้ผลการตอบสนองได้ดีเท่า

สรุป (Conclusion/take home message)

	 PCSO-524® (Antinol®) สามารถรักษาภาวะ Obsessive-Compulsive disorders 

(OCD) ในแมวได้ ด้วยกลไกการลดการอักเสบและความเจ็บปวด รวมไปถึงกลไกอื่น ๆ เช่น  

Antihistamine effect ซึ่งส่งผลให้ลดความเครียดจากการกระตุ้นความเจ็บปวดในแมวลง  

รวมไปถึงผลทางอ้อมท่ีท�ำให้ผิวหนังและขนคุณภาพดีขึ้น และมีความปลอดภัย ถ้าต้องให้ใน 

ระยะยาว แต่เนื่องจากภาวะ Obsessive-Compulsive disorders (OCD) ไม่มีสาเหตุที่ชัดเจน 

และไม่สามารถตรวจได้จากห้องปฏิบัติการ ความเอาใจใส่และการสังเกตพฤติกรรมของแมว 

จากเจ้าของ จึงมีความส�ำคัญที่สุด นอกเหนือจากการวินิจฉัยโรคจากสัตวแพทย์ การรักษาอาจ

จะไม่ใช่การรักษาด้วยยาแต่เพียงอย่างเดียว ต้องได้รับความร่วมมือจากสัตวแพทย์, เจ้าของสัตว์ 

และตัวสัตว์เอง ถ้าได้รับการแก้ไขในระยะแรก ผลของการรักษาจะเป็นที่น่าพอใจกว่าปล่อยให้เป็น

ระยะยาว 

	 นอกจากการแก้ไขแล้ว การป้องกันการเกิด Obsessive-Compulsive disorders 

(OCD) เช่น การลดความเจ็บปวดภายหลังการผ่าตัด เป็นเรื่องที่สัตวแพทย์ต้องค�ำนึงถึง เพราะ

ถ้าไม่ได้รับการแก้ไข สามารถเหนี่ยวน�ำให้เกิด Maladaptive behavior ได้ในภายหลัง และอาจ

เหนี่ยวน�ำให้เกิด Obsessive-Compulsive disorders (OCD) โดยเฉพาะในแมวสายพันธุ์ที่มี

ความเสี่ยง เช่น แมวสายพันธุ์ไทย และสายพันธุ์พม่า เป็นต้น

	 นอกจากนี ้ควรมกีารศึกษาภาวะ Obsessive-Compulsive disorders (OCD) เพ่ิมเตมิ 

เพราะรายงานสัตว์ป่วยน้ีศึกษาเฉพาะแมวท่ีมีอาการดังกล่าวเพียง 1 ตัวเท่านั้น และมีรายงาน 

การศึกษาอาการดังกล่าวน้อยมากในประเทศไทย
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รูปภาพและตาราง ประกอบการรักษา
 

ภาพที่ 1 เซลล์ผิวหนังย้อมสี Dip Quick ในวันแรกของการตรวจรักษา แสดงถึงการลอกหลุด

ของเซลล์ผิวหนัง ไม่พบยีสต์หรือแบคทีเรีย

 

ภาพที่ 2 ผลการตรวจทางพยาธิวิทยา (Histopathology) ก่อนการรักษา

	 ผลการตรวจทางพยาธิวิทยา (Histopathology) โดยตรวจช้ินเนื้อจากผิวหนัง (Skin 

Biopsy) จากผิวหนงัส่วนขาด้านในของขาหลงัด้านขวา พบการหนาตวัของชัน้ epidermis (mild 

epidermal hyperplasia) และมีการเพิ่มขึ้นอย่างไม่เป็นระเบียบ และเรียงตัวไขว้กันของเส้นใย 

collagen และ reactive fibroblast ในส่วนของ hair follicles พบการแทรกของ mature 

mast cell 
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ภาพที่ 3 ผลการตรวจทางพยาธิวิทยา (Histopathology) ภายหลังการรักษาเป็นเวลา 1 เดือน

	 ผลการตรวจทางพยาธิวิทยา (Histopathology) โดยตรวจช้ินเน้ือจากผิวหนัง (Skin 

Biopsy) จากผิวหนังส่วนขาด้านในของขาหลังด้านขวา ภายหลังการรักษาเป็นเวลา 1 เดือน  

พบว่าผิวหนังชั้น epidermis มีขนาดบางลง พบการบวมน�้ำระดับปานกลางในชั้น dermis  

ในส่วนของ mature follicle พบการแทรกของ mature mast cell จ�ำนวนน้อยมาก

 

ภาพที่ 4 ผลการตรวจทางพยาธิวิทยา (Histopathology) ภายหลังการรักษาเป็นเวลา 6 เดือน

	 ผลการตรวจทางพยาธิวิทยา (Histopathology) โดยตรวจช้ินเน้ือจากผิวหนัง (Skin 

Biopsy) จากผิวหนังส่วนขาด้านในของขาหลังด้านขวา ภายหลังการรักษาเป็นเวลา 6 เดือน  

พบว่าผวิหนงัชัน้ epidermis มขีนาดบางลง พบการแทรกของ mature mast cell จ�ำนวนน้อยมาก
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ภาพที่ 5 ภาพลักษณะรอยโรคบริเวณผิวหนังของแมวก่อนการรักษาด้วย PCSO-524® 

(Antinol®) ใน 4 ต�ำแหน่ง คือ 1. บริเวณหน้าผาก 2. บริเวณหัว 3. บริเวณต้นคอด้านขวา และ 

4. บรเิวณขาหลงัขวาด้านใน พบว่าบรเิวณหน้าผาก หวั และต้นคอด้านขวา มลัีกษณะขนร่วง มีรอย

อักเสบแดง ถลอก และมีการหนาตัวของ crust เหมือนกับบริเวณต้นคอด้านขวา ส่วนลักษณะ

ของขาหลังขวาด้านในพบว่ามีลักษณะขนร่วง มีลักษณะบวมน�้ำ และบวมช�้ำเป็นสีม่วงแดง  

พบคราบน�้ำลาย และพบคราบของเหลวบริเวณดังกล่าว 

 

ภาพที่ 6 ภาพลักษณะรอยโรคบริเวณผิวหนังของแมว หลังการรักษาเป็นวันที่ 3 ด้วย  

PCSO-524®(Antinol®) ใน 4 ต�ำแหน่ง คือ 1. บริเวณหน้าผาก 2. บริเวณหัว 3. บริเวณต้นคอ

ด้านขวา และ 4. บรเิวณขาหลงัขวาด้านใน พบว่าบรเิวณหน้าผาก หวั และต้นคอด้านขวา มีรอยโรค

แห้งขึ้น การอักเสบแดงลดลง พบ crust ลักษณะแห้งจ�ำนวนมาก ส่วนลักษณะของขาหลังขวา

ด้านในพบว่ามีลักษณะขนร่วง การบวมช�้ำลดลงจากวันแรก พบคราบน�้ำลาย และยังคงพบคราบ

ของเหลวปริมาณเล็กน้อย แผลเย็บจากการตัดชิ้นเนื้อแห้งและสะอาด
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ภาพท่ี 7 ภาพลักษณะรอยโรคบริเวณผิวหนังของแมว หลังการรักษาเป็นวันที่ 7 ด้วย  

PCSO-524® (Antinol®) ใน 4 ต�ำแหน่ง คือ 1. บริเวณหน้าผาก 2. บริเวณหัว 3. บริเวณต้นคอ

ด้านขวา และ 4. บรเิวณขาหลงัขวาด้านใน พบว่าบรเิวณหน้าผาก หวั และต้นคอด้านขวา มรีอยโรค

แห้งขึ้น สะเก็ด Crust เริ่มลอกหลุดเป็นแผ่น ไม่พบการอักเสบบวมแดงของผิวหนัง ส่วนลักษณะ

ของขาหลังขวาด้านในพบว่ามีลักษณะแห้ง ไม่พบสะเก็ดใด ๆ และแผลเย็บจากการตัดชิ้นเนื้อแห้ง

และสะอาด

 

ภาพที่ 8 ภาพลักษณะรอยโรคบริเวณผิวหนังของแมว หลังการรักษาเป็นวันที่ 10 ด้วย  

PCSO-524® (Antinol®) ใน 4 ต�ำแหน่ง คือ 1. บริเวณหน้าผาก 2. บริเวณหัว 3. บริเวณต้นคอ

ด้านขวา และ 4. บรเิวณขาหลงัขวาด้านใน พบว่าบรเิวณหน้าผาก หวั และต้นคอด้านขวา มรีอยโรค

แห้งขึน้ พบสะเกด็ Crust เลก็น้อย ไม่พบการอกัเสบบวมแดงของผวิหนงั ส่วนลกัษณะของขาหลงั

ขวาด้านในพบว่ามีลักษณะแห้ง ไม่พบสะเก็ดใด ๆ และเมื่อตัดไหม แผลติดดี
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ภาพที่ 9 ภาพลักษณะรอยโรคบริเวณผิวหนังของแมว หลังการรักษาเป็นวันที่ 30 (1 เดือน) ด้วย 

PCSO-524® (Antinol®) ใน 4 ต�ำแหน่ง คือ 1. บริเวณหน้าผาก 2. บริเวณหัว 3. บริเวณต้นคอ

ด้านขวา และ 4. บรเิวณขาหลงัขวาด้านใน ไม่พบรอยโรคใด ๆ  ทัง้ 4 ต�ำแหน่งดงักล่าว ทกุต�ำแหน่ง

ขนขึ้น แต่บริเวณหัวและหน้าผาก ขนที่ขึ้นใหม่มีสีเข้มขึ้น

 

ภาพที่ 10 ภาพลักษณะรอยโรคบริเวณผิวหนังของแมว หลังการรักษาเป็นวันที่ 180 (6 เดือน) 

ด้วย PCSO-524® (Antinol®) ใน 4 ต�ำแหน่ง คือ 1. บริเวณหน้าผาก 2. บริเวณหัว 3. บริเวณ

ต้นคอด้านขวา และ 4. บริเวณขาหลังขวาด้านใน ไม่พบรอยโรคใด ๆ ทั้ง 4 ต�ำแหน่งดังกล่าว 

ลักษณะผิวหนังนิ่มขึ้น ขนเงางามขึ้น
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ภาพที่ 11 ภาพลักษณะรอยโรคบริเวณผิวหนังของแมว หลังจากทานยาได้ 210 วัน (7 เดือน) 

แล้วท�ำการหยดุ PCSO-524® (Antinol®) เป็นเวลา 15 วนั ใน 4 ต�ำแหน่ง คอื 1. บรเิวณหน้าผาก 

2. บริเวณหัว 3. บริเวณต้นคอด้านขวา และ 4. บริเวณขาหลังขวาด้านใน พบการอักเสบแดง

บรเิวณกกหดู้านขวา แมวเอาหน้าถูกรง โดยไม่มีภาวะหอูกัเสบ และพบคราบน�ำ้ลายบรเิวณขาหลงั

ด้านในทั้ง 2 ข้าง แสดงถึงการเลีย พบการอักเสบบริเวณดังกล่าว แต่ไม่มาก ขนร่วงและลักษณะ

ขนเป็นรอยตัดจากการกัดดึงขน (ลักษณะรอยโรคดังกล่าว โดยเฉพาะการอักเสบหายไปหลัง 

เริ่มให้ PCSO-524®(Antinol®) ภายหลังวันที่ 5 ของการให้ PCSO-524® (Antinol®) อีกครั้ง)
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ภาพที่ 12 ภาพลักษณะรอยโรคบริเวณผิวหนังของแมว เมื่อได้รับการรักษาด้วย Krill oil 425 

มิลลิกรัม เป็นเวลา 30 วัน (หลังจากได้รับ PCSO-524® (Antinol®) ได้ 270 วัน (9 เดือน) แล้ว

ท�ำการหยุด เพื่อเปลี่ยนการรักษาด้วย Krill 425 มิลลิกรัมแทน) พบการอักเสบบวมแดงบริเวณ

อุ้งเท้า แผลบริเวณขาหลังขวาด้านนอก คราบน�้ำลายบริเวณขนรอบข้าง การแตกหักของเล็บทั้ง 

4 ข้าง ขนร่วงเป็นรอยตัดจากการกัดขาดและดึงขน 
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               แนวทางการรักษา

สารน�้ำ

PCSO-524® (Antinol®) ขนาดเริ่มต้น

PCSO-524® (Antinol®) ขนาดควบคุมอาการ

สเปรย์ฟีโรโมนแมว (Cat Pheromone spray)

ปลอกคอกันเลีย	

กิจกรรมระหว่างเจ้าของและแมวทุกวัน

ตรวจชิ้นเนื้อทางพยาธิวิทยา

ตรวจเลือด

จดบันทึกพฤติกรรม

 วันที่ 1-14      วันที่ 15-90      วันที่ 91-180

Yes

Yes

No

Yes

Yes

Yes

Yes

Yes

Yes

No

No

Yes

Yes

Yes*

Yes

Yes

Yes

Yes

No

No

Yes

No

Yes*

Yes

Yes

Yes

Yes

ตารางที่ 1 แนวทางการรักษาภาวะ Obsessive-Compulsive disorders (OCD) ด้วย PCSO-

524® (Antinol®)

* ใส่ปลอกคอกันเลียเมื่อพบภาวะการเลียตัวเองมากกว่าปกติ

ตารางที่ 2 อาการทั่วไปของแมวที่ได้รับการรักษาด้วย PCSO-524® (Antinol®)

*อาการของแมวทีไ่ด้รบัการรกัษาด้วย PCSO-524® ในวนัที ่1-14 ด้วยขนาด induction dose คอื 1 เมด็ วันละ 

2 ครัง้ และหลงัจากน้ันได้รบัการรกัษาด้วย PCSO-524® ในขนาด maintenance dose คือ 1 เม็ด วันละ 1 ครั้ง

**อาการของแมว 15 วัน ภายหลังหยุดการรักษาด้วย PCSO-524® หลังจากได้รับเป็นเวลา 210 วัน (7 เดือน)

***อาการของแมว 1 เดือน ภายหลังหยุดการรักษาด้วย PCSO-524® และได้รับการรักษาด้วย Krill oil  

425 มิลลิกรัม

ความอยากอาหาร

ความก้าวร้าว

ความก้าวร้าวขณะจับบังคับ

หวาดระแวง /ขู่

เจ็บขณะจับคล�ำ (ขาขวา)

Hyperaesthesia

เลียร่างกายมากกว่าปกติ

เอาตัวถูกับสิ่งแวดล้อมรุนแรง

อาการทั่วไป

การรักษา

PCSO-524®*

ภายหลั ง

หยุด  PCSO-

524®*

No/Yes

No

Yes

Yes

No

Yes

Yes

Yes

การรักษา

krill oil***

Yes

No/Yes

No/Yes

No/Yes

No

Yes

Yes

No/Yes

วันที่ 0

No

Yes

Yes

Yes

Yes

Yes

Yes

Yes

วันที่ 1-14

No/Yes

No/Yes

No/Yes

No/Yes

No

No/Yes

No/Yes

No/Yes

วันที่ 15-90

Yes

No/Yes

No/Yes

No

No

No

No

No

วันที่ 91-180

Yes

No

No

No

No

No

No

No
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ตารางที่ 3 รอยโรคบนผิวหนัง เมื่อได้รับการรักษาด้วย PCSO-524® (Antinol®)

*อาการของแมวทีไ่ด้รบัการรกัษาด้วย PCSO-524® ในวนัที ่1-14 ด้วยขนาด induction dose คอื 1 เมด็ วันละ 

2 ครัง้ และหลงัจากน้ันได้รบัการรกัษาด้วย PCSO-524® ในขนาด maintenance dose คือ 1 เม็ด วันละ 1 ครั้ง

**อาการของแมว 15 วัน ภายหลังหยุดการรักษาด้วย PCSO-524® หลังจากได้รับเป็นเวลา 210 วัน (7 เดือน)

***อาการของแมว 1 เดือน ภายหลังหยุดการรักษาด้วย PCSO-524® และได้รับการรักษาด้วย Krill oil  

425 มิลลิกรัม

ตารางที่ 4 อาการของโรคที่เกี่ยวเนื่องกับภาวะ Obsessive-Compulsive disorders (OCD) 

เมื่อได้รับการรักษาด้วย PCSO-524® (Antinol®)

*อาการของแมวทีไ่ด้รบัการรกัษาด้วย PCSO-524® ในวนัที ่1-14 ด้วยขนาด induction dose คอื 1 เมด็ วนัละ 

2 ครัง้ และหลงัจากนัน้ได้รบัการรกัษาด้วย PCSO-524® ในขนาด maintenance dose คอื 1 เมด็ วันละ 1 ครัง้

**อาการของแมว 15 วนัภายหลงัหยดุการรกัษาด้วย PCSO-524® หลงัจากได้รบัเป็นเวลา 210 วัน (7 เดือน)

***อาการของแมว 1 เดือน ภายหลังหยุดการรักษาด้วย PCSO-524® และได้รับการรักษาด้วย Krill oil 425 

มิลลิกรัม

ภาวะไวต่อการกระตุ้น

ภาวะการเลยีตวัเองมากกว่าปกติ

ภาวะการท�ำร้ายตัวเอง

การดูดผ้า

การกินส่ิงแปลกปลอมที่ไม่ใช่

อาหาร

อาการทั่วไป

การรักษา

PCSO-524®*

ภายหลั ง

หยุด  PCSO-

524®

No/Yes

No/Yes

No/Yes

No

Yes

การรักษา

krill oil*

No/Yes

No/Yes

No/Yes

No

Yes

วันที่ 0

Yes

Yes

Yes

No

Yes

วันที่ 1-14

No/Yes

No/Yes

No/Yes

No

Yes

วันที่ 15-90

No

No

No

No

Yes

วันที่ 91-180

No

No

No

No

Yes

ขนร่วง

รังแค

ผิวหนังอักเสบอย่างรุนแรง

รอยช�้ำอย่างรุนแรง

พบคราบน�้ำลายบริเวณที่เลีย

คัน

ผิวหนังอ่อนนุ่ม/ขนเงางาม

รอยโรคบนผิวหนัง

การรักษา

PCSO-524®*

ภายหลั ง

หยุด  PCSO-

524®

Yes

Yes

Yes

Yes

Yes

Yes

Yes

การรักษา

krill oil*

No

No

Yes

Yes

No/Yes

No/Yes

Yes

วันที่ 0

Yes

Yes

Yes

Yes

Yes

Yes

No

วันที่ 1-14

Yes

Yes

No/Yes

No/Yes

No/Yes

No/Yes

No

วันที่ 15-90

No

No

No

No

No

No

Yes

วันที่ 91-180

No

No

No

No

No

No

Yes
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ค่าทางโลหิตวิทยา

RBC

Hemoglobin

Haematocrit

Platelet

WBC

Neutrophils

Bands

Eosinophils

Lymphocytes

Monocytes

หน่วย

x106/ul

g/dl

%

x103/ul

x103/ul

%

%

%

%

%

ค่าปกติ

5.5-10

8-15

24-45

100-518

5,500-19,000

33-75

0-3

2-12

10-55

1-4

ก่อนการรักษา

8.1

13.3

48

269,000

21,700

82

0

3

14

1

วันที่ 7

8.5

13.8

40

212,000

12,300

78

0

2

18

2

วันที่ 30 วันที่ 60

8.4

13.4

40

232,000

4,800

86

0

1

11

2

วันที่ 180

6.2

10.4

32

228,000

10,300

75

0

1

22

2

6.7

11.4

33

216,000

9,100

75

0

3

20

2

ตารางที่ 5 ผลการตรวจค่าทางโลหิตวิทยาของแมวท่ีได้รับการรักษาด้วย PCSO-524®  

(Antinol®) เป็นเวลา 180 วัน

ตารางท่ี 6 ผลการตรวจค่าทางเคมีคลินิกของแมวทีไ่ด้รบัการรกัษาด้วย PCSO-524® (Antinol®) 

เป็นเวลา 180 วัน

ค่าทางเคมีคลินิก

ALT (SGPT)

BUN

Creatinine

หน่วย

U/L

Mg/dL

Mg/dL

ค่ามาตรฐาน

10-100

5-30

1.3-2.1

ก่อนการรักษา

50

31

2.5

Day 7

96

16

1.1

Day 30 Day 60

63

19

1.6

Day 180

36

20

1.3

62

23

1.6
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