
บทท่ี 5

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ

โรค patella เคล่ือน เป็นโรคท่ีพบได้บ่อยและมีหลายปัจจัยท่ีทำให้เกิดโรคได้ ปัจจัยหน่ึงท่ี 

สำคัญทีทำให้เกิด patella เคลือนคือ การทีมี trochlear sulcus ไม่ลึกพอเนืองจาก trochlear 

ridge เต้ียหรือบางคร้ังไม่มีเลยซ่ึงทำไห้ไม่ลามารถกัก patella ไว้ในร่องได้ วิธีท่ีนิยมใช้ในปัจจุบัน 

คือ trochleoplasty ได้แก่ trochlear wedge recession, trochlear chondroplasty .trochlear 

sulcoplasty ซ่ึงมีหลักการคือ เป็นการเซาะร่องกระดูก trochlear sulcus ให้ลึกเพียงพอสำหรับ 

ช่วยกัก patella ให้อยู่ในร่องได้ (Roush, 1993) การทำคัลยกรรมเลรืมลัน trochlear ridge ข้ึนมา 

โดยใช้ pin คัดเป็นรูปตัว บ ก็มีหลักการเช่นเดียวกันคือ เป็นการกักสะบ้าให้อยู่ใน trochlear 

sulcus

การประเมินผลในสุนัขทดลองท้ังสองกลุ่ม ประเมินจากการตรวจคลำตำแหน่งของ patella 

ท่ีลัมพันธ์กับ trochlear sulcus ภายหลังตัด trochlear ridge ออก และทำลันเทียมข้ึนมาใหม่โดย 

ใช้ pin ท่ีดัดเป็นรูปตัว บ แทนท่ี trochlear ridge เดิมท่ีตัดออกไป โดย pin ท่ีได้ทำข้ึนเม่ือฝังลงบน 

trochlear ridge ท่ีได้ตัดออกไปมีความสูงอย่างน้อย 1/2 ของความหนาของ patella ผลการตรวจ 

คลำในสัปดาห์ท่ี 4, 8, 12 และ 16 ภายหลังผ่าตัดพบว่า patella ของสุนัขทุกตัวในท้ังสองกลุ่ม ยัง 

อยู่ในร่อง trochlear sulcus แสดงว่าวิธีการเสริมลันโดยใช้ pin ตัดเป็นรูปตัว บ สามารถกัก 

patella ให้อยู่ในร่อง trochlear sulcus ได้

จากการตรวจอาการเดินของสุนัขท้ังสองกลุ่มพบว่าช่วงแรกภายหลังผ่าตัดสุนัขยังลง 

น้ําหนักท่ีฃาหลังช้างท่ีผ่าตัดได้ใม่เต็มท่ี ยังมีอาการเดินกะเผลกของขาหลังช้างท่ีผ่าตัดบ้าง น่าจะมี 

ลาเหตุมาจากสุนัขมีอาการเจ็บจากแผลผ่าตัด ภายหลังผ่าตัด 4 สัปดาห์สุนัข 2 ตัวในกลุ่มท่ี 1 ลง 

นํ้าหนักได้เต็มท่ีและมีท่าทางการเดินเป็นปกติ และมี 1 ตัวเดินกะเผลกและลงน้ําหนักได้ใม่เต็มท่ี 

จากการตรวจโดยการยืดงอข้อเช่าพบว่ายืดงอได้ไม่เต็มท่ี สุนัขมีอาการเจ็บขณะยืดงอเข่า เม่ือทำ 

การผ่าเปิดเพ่ือดูลักษณะผิวของ articular cartilage ของ patella และภายในข้อพบว่ามีการยึดติด 

ของ fascia lata ท่ีได้กรีดเปิดท้ิงไว้กับใต้ผิวหนัง จึงเช่ือว่าน่าจะเป็นสาเหตุท่ีทำให้ยืดงอข้อเช่าช้าง 

ท่ีผ่าตัดได้ไม่เต็มท่ี ทำให้สุนัขมีอาการเจ็บขณะยืดงอข้อเช่า แต่หลังจากผ่าตัดและเลาะแยกเอา
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ส่วนท่ียึดติดกันออกแล้วพบว่าที่ 3 สัปดาห์ภายหลังผ่าตัดสุนัขลงน้ําหนักท่ีฃาข้างท่ีผ่าตัดได้มาก 

ขึ้นและเดินได้เป็นปกติประมาณ 4 สัปดาห์ภายหลังผ่าตัด

ไนสัปดาห์ท่ี 12 ภายหลังผ่าตัดมีสุนัขในกลุ่มท่ี 1 จำนวน 2 จาก3 ตัวเดินลงนํ้าหนักและมี 

ท่าทางการเดินเป็นปกติ อีก1ตัวเดินกะเผลกภายหลังจากท่ีผ่าเปิดข้อเพ่ือตรวจดูผิวของ articular 

cartilage ของ patella ไนสัปดาห์ท่ี 4 เนื่องจากมีแผลแตกจากการเลียและแทะบริเวณแผลผ่าตัด 

ทำให้มีการติดเช้ือ จากการตรวจเน้ือเย่ือท่ีเจริญเข้ามาในบริเวณท่ีตัด trochlear ridge ทางจุล 

พยาธิในสัปดาห์ท่ี 12 พบว่ามีเม็ดเลือดขาวแทรกอยู่รวมกับ collagen fiber จึงเช่ือว่าสุนัขน่าจะมี 

การติดเช้ือในบริเวณท่ีผ่าตัด ทำให้สุนัขเดินกะเผลกลงน้ืาหนักท่ีขาหลังได้ไม่เต็มท่ี

ในสัปดาห์ท่ี 8 และ 16 สุนัขในกลุ่มท่ี 2 ทุกตัวสามารถลงรับน้ําหนักท่ีขาหลังได้เต็มท่ี และ 

เดินได้เป็นปกติโดยไม่แสดงอาการเจ็บ แสดงว่าการเสริมลันเทียมโดยไข้ pin รูปตัว บ ทำให้มีข้อ 

เข่ามีโครงสร้างสำหรับการทำงานได้เป็นปกติ

การตรวจผิวของ articular cartilage ของ patella ภายหลังผ่าตัด ไม่พบการสิกกร่อนของ 

ผิว cartilage ดังกล่าว แสดงว่าลันเทียมท่ีทำจาก pin รูปตัว บ ไม่ระคายพ้ืนผิว articular 

cartilage ของ patella

จากการสืกษาทางจุลพยาธิวิทยาของเน้ือเย่ือท่ีเจริญมาแทนท่ี trochlear ridge ท่ีตัด 

ออกไปในสุนัขทดลองพบว่าประกอบด้วย fibrocartilage เหมือนการทำ trochlear wedge 

recession ทีพบว่ากระดูกทีขึนมาทีด้านข้างของ wedge เป็นพวก fibrocartilage(Seguin and 

Harari, 1994) พบ fibrocartilage และ fibrous tissue ช้ืนมาจำนวนมากในสุนัขทดลอง 1 ตัวมา 

ห้มล้อมรอบ pin รูปตัว บ จนเกือบมิด ส่วนท่ีอยู่สูงสุดของ pin ซ่ึงน่าจะเป็นผลดีต่อการยึดติดของ 

ขา pin ช่วยทำให้ยึดติดแน่นไม่ถอนออกมาได้เอง นอกจากน้ื fibrocartilage และ fibrous tissue 

ยังช่วยป้องกันไม่ให้ pin รูปตัว บ ท่ีฝืงลงไปเสียดลีกับผิวของ articular cartilage ของ patella ทำ 

ให้ไม่เกิดความเลียหายกับ patella พบ fibroblast และเม็ดเลือดขาวในช้ืนเน้ือเย่ือท่ีเก็บใน 

สัปดาห์ท่ี 12 ภายหลังผ่าตัดในสุนัข 1 ตัว ทั้งน้ืน่าจะมีสาเหตุมาจากการติดเชื้อภายหลังการผ่าตัด 

ตรวจผิว articular cartilage ของ patella ในสัปดาห์ท่ี 4 เนื่องจากสุนัขกัดและแทะเลียบริเวณแผล 

ผ่าตัดจนทำให้แผลแตก
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ก่อนการผ่าตัดสุนัขปวยส่วนใหญ่มีการยกขาหลังขณะเดินหรือว่ิง มักเป็นๆ หายๆ จากการ 

ตรวจคลำ patella ก่อนการผ่าตัดพบว่าสุนัขมีการเคล่ือนของ patella อยู่ไม่เกินระดับท่ี 2 การ 

ตรวจคลำ patella ในสัปดาห์ท่ี 4 ภายหลังจากทำการแก!ข พบว่า patella ยังคงอยู่ในตำแหน่ง 

ปกติใน 9 เข่าจาก 11 เข่าท่ีได้รับการผ่าตัด สุนัขยังลงน้ําหนักได้ไม่เต็มท่ีมีอาการเดินกะเผลก 

เล็กน้อย ซึ่งน่าจะมีลาเหตุมาจากสุนัขยังคงมีอาการเจ็บบริเวณแผลผ่าตัดที่ 8,12 และ 16 สัปดาห์ 

ภายหลังผ่าตัดพบสุนัข 7 ตัวใช้ขาได้ดีข้ึนและอยู่ในเกณฑ์ดีมาก patella ยังคงอยู่ใน trochlear 

sulcus ลงน้ําหนักท่ีฃาช้างท่ีผ่าตัดได้เต็มท่ี มีท่าทางการเดินเป็นปกติ และสามารถว่ิงหรือข้ึนลง 

บันไดได้เป็นอย่างดี เจ้าของสัตว์รายงานว่าไม่พบสุนัขมีอาการเดินยกขาข้างท่ีผ่าตัด

การดีกษาคร้ังน้ีพบมี patella กลับมาเคล่ือนอีกในสัปดาห์ท่ี 4 ภายหลังผ่าตัดจำนวน 2 

เข่า ในสัปดาห์ท่ี 8 จำนวน 1 เข่า และในสัปดาห์ท่ี 12 จำนวน 1 เข่า สาเหตุท่ีกสับเป็นข้ึนมาใหม่ 

น่าจะมีผลมาจากตำแหน่งที่ไม่เหมาะสมของ pin ท่ีฝืงลงบน trochlear ridge ซ่ึงอาจอยู่ต่ําเกินไป 

ทำให้ patella จึงหลุดออกจาก trochlear sulcus ได้เม่ือสุนัขยืดข้อเข่า ซึ่งสอดคล้องกับการ 

ทดลองของ Johnson และคณะ(2001) ท่ีได้ทำการทดลองในสุนัขเพ่ือเปรียบเทียบการผ่าตัดแก้ไข 

patella เคลือนโดยใช้ วิธี trochlear block recession และวิธี trochlear wedge recession 

พบว่าโอกาลท่ี patella จะเคลื่อนหลุดออกจาก trochlear sulcus เป็นไปได้สูงเม่ือสุนัขมีการยืดข้อ 

เข่า เข่นเดียวกับ Slocum and Slocum (1993)รายงานว่าถ้า trochlear ridge ทางด้าน proximal 

สูงไม่เพียงพอจะทำให้ patella เคล่ือนหลุดได้เม่ือมีการยืดข้อเข่า ในการดีกษาคร้ังน้ีถ้ายืด pin ใน 

ตำแหน่งท่ีอยู่สูงข้ึนไปทางด้าน proximal อาจจะช่วยกัน patella ให้อยู่ในร่องได้ดีย่ิงข้ึน นอกจากน้ี 

สาเหตุอ่ืนท่ีทำให้มีการเคล่ือนของ patella ภายหลังผ่าตัดแก้ไขอาจเน่ืองมาจาก สุนัขป่วยท่ีมี 

medial patellar luxation จะมี fascia ทางด้าน medial ตึงเมือเทียบกับทางด้าน lateral มาตึงรัง 

patella ไปทางด้าน medial ได้ง่าย ซ่ึงควรใช้วิธีอ่ืนเสริมด้วยเช่น การทำ medial desmotomy, 

tibial tuberosity transplantation, lateral capsulectomy และ patellar and tibial antirotation 

suture ligament เพีอช่วยจัดให้ patella อยู่ในร่อง trochlear sulcus ได้ดียิงขืน

ขนาดความยาวของขาของ pin ท่ีจะฝังลงไปบน trochlear ridge ควรจะมีขนาดไม่ยาว 

เกินไปจนทะลุไปทางด้านหลังได้ ซ่ึงจะทำให้เกิดความเลียหายต่อกล้ามเน้ือท่ีอยู่ด้านหลังข้อเข่าทำ 

ให้สัตว์เจ็บและไม่ยอมใช้ขาได้ นอกจากน้ืความยาวของขา pin ท่ีฝังลงไปก็ไม่ควรสันเกินไปเพราะ 

จะทำให้ pin เคล่ือนหลุดออกได้ง่าย ควรมีความยาวอย่างน้อยคร่ึงหน่ึงของความหนาของ

femoral condyle
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การดูแลสุนัขภายหลังผ่าตัดในช่วง 2-3 สัปดาห์แรกมีความสำคัญเป็นอย่างมาก ควรมี 

การจำกัดการออกกำลังกายในสุนัข (Slocum and Slocum, 1998) ไม่ควรให้สุนัขออกกำลังกาย 

ทันทีภายหลังผ่าตัด ข้อเสนอแนะในการจำกัดการออกกำลัง แตกต่างกันไปตามวิธีการผ่าตัดเช่น 

ในการผ่าตัดแกใฃ patellar luxation โดยวิธี capsular imbrication จะต้องจำกัดการออกกำลัง 

กายโดยขังกรงหรือให้อยู่ในพ้ืนท่ีแคบๆ เป็นเวลา 3-4 สัปดาห์ ในการผ่าตัดแก้ไขโดยวิธี trochlear 

wedge recession หรือ tibial crest transposition ควรจะจำกัดการออกกำลังกายโดยขังกรงนาน 

6-8 สัปดาห์ สำหรับในการสืกษาคร้ังน้ีพบว่าสุนัข 1 ตัวท่ีมีการเคล่ือนหลุดของ patella เป็นสุนัขท่ี 

ไม่ได้ถูกจำกัดการออกกำลังกายและกักบริเวณ ถูกปล่อยให้ใช้ขาได้อย่างเต็มท่ี จึงน่าจะเป็น

ลาเหตุหน่ึงท่ีทำให้ patella เคล่ือนหลุดได้อีก การดูแลแผลภายหลังผ่าตัดก็มีความสำคัญเพราะว่า 

ถ้าไม่ระมัดระวังเรื่องความสะอาดของบาดแผลอาจทำให้มีโอกาสท่ีแผลจะติดเช้ือทำให้สุนัขมี 

อาการเจ็บและไม่ยอมใช้ขาได้

สรุป
สุนัขทดลองท่ีได้รับการผ่าตัดเสริมลันปลายกระดูกต้นขาหลังเพ่ือแก้ไข patella เคล่ือน 

ได้ผลเป็นท่ีน่าพอใจ สุนัขทดลองทุกตัวยังคงมี patella อยู่ในร่อง trochlear sulcus ทุกตัว 

ลามารถใช้ขารับน้ําหนักได้เป็นปกติ และไม่พบการเปล่ียนแปลงของผิวของ articular cartilage 

ของ patella จากการใช้ pin เป็นลันเทียม

การแก้ไข patella เคล่ือนในสุนัขปวยโดยการทำลันเทียมข้ึนท่ี trochlear ridge เพียงอย่าง 

เดียวลามารถกัก patella ให้อยู่ในร่อง trochlear sulcus ได้จำนวน 7 ใน 11 เช่าท่ีเช้ารับการผ่าตัด 

แก้ไข สุนัขสามารถใช้ขาหลังรับน้ําหนักและมีท่าทางการเดินปกติ

ข้อเสนอแนะ

การสืกษาคร้ังน้ีทำในสุนัขท่ีมีการเคล่ือนของ patella ไม่เกินระดับ 2 เนื่องจากระดับนี้การ 

บิดของ tibial crest ยังคงมีไม่มาก ถ้าในรายท่ีมีระดับความรุนแรงของ patella เคล่ือนต้ังแต่ระดับ 

ท่ี 3 ข้ึนไปจะมีการบิดของ tibial crest มาก และ patella จะเคลื่อนออกนอก trochlear sulcus 

การแก้ไขโดยการเสริมลันเทียมข้ึนมาน้ีอาจไม่เพียงพอจึงอาจต้องใช้การผ่าตัดแก้ไขโดยวิธีอ่ืนร่วม 

ด้วย เช่น การย้าย tibial tuberosity และการทำ patella and tibial antirotation ร่วมด้วย 

นอกจากน้ี ตำแหน่งท่ีใช้ในการฝัง pin ควรอยู่ไปทางด้าน proximal ของ trochlear ridge เพ่ือกัน 

ไม่ให้ patella เคล่ือนหลุดออกนอก sulcus ในขณะท่ีสุนัขเหยียด stifle joint
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