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การศึกษารูปร่างเซลล์ในสารน�้ำ effusion

effusion เป็นสารน�ำ้ทีพ่บบรเิวณเยือ่หุม้ของอวยัวะ
ภายในร่างกายเม่ือมีพยาธสิภาพเกดิขึน้ท่ีอวัยวะนัน้ๆ 
เช่น น�้ำในช่องเย่ือหุ้มปอด (pleural effusion), น�้ำ
ในช่องท้อง (peritoneal effusion หรือ ascites) การ
ตรวจทางห้องปฏิบัติการมีความส�ำคัญในการบอก
สาเหตขุองพยาธสิภาพ เช่น การตดิเชือ้จากจลุชพีชนดิ
ต่างๆ ภาวะอกัเสบจากโรค autoimmune มะเรง็ทีแ่พร่
กระจายมา หรือมะเร็งของอวัยวะนั้นๆ 

การตรวจทางห้องปฏิบัติการ ประกอบด้วย

1. Physical examination เช่น การดูสี ความขุ่น ปริมาตร 
ความถ่วงจ�ำเพาะ

2. Microscopic examination เข่น การนบัเซลล์ cell count, 
differential WBC count 

3. Biochemical examination เช่น การตรวจ protein, 
LDH, amylase 

4. Microbiological examination ได้แก่ Gram’s staining, 
AFB staining, Culture and sensitivity testing

❀  ส  า  ร  บั  ญ  ❀

	 2-3		 การศึกษารูปร่างเซลล์ในสารน�้ำ effusion	

	 4	 	 โรคคอตีบ ภัยเงียบที่ก�ำลังกลับมาคุกคามชีวิต

	 5		  ICF กับงานกายภาพบ�ำบัด

	 6-7		 สุขภาพช่องปาก ของหญิงมีครรภ์

	 8-9		 การนับการเคลื่อนไหวของทารกในครรภ์ 

			   (Fetal Movement Count)

	 10		 หญ้าปักกิ่ง

	 11		 การท�ำงานสุขศึกษาเพื่อสร้างการรู้แจ้งแตกฉาน

			   (Health Literacy)	

	 12		 กระดานข่าว ตอบ - ถาม ข้ามฝั่งโขง

5. Immunological examination เช่น LE cell

6. Cytological examination เป็นการศึกษารูปร่างเซลล์
เพื่อแยกว่าเป็นเซลล์มะเร็ง หรือไม่ใช่เซลล์มะเร็ง ซึ่งมีความ
ส�ำคัญมากในการบอกสาเหตุว่า effusion นั้นเกิดจากมะเร็ง 
หรือไม่ บทความนี้จึงขอน�ำเสนอหลักการศึกษารูปร่างเซลล์
ในสารน�้ำ

เซลล์ที่พบใน effusion แบ่งเป็น 2 กลุ่มใหญ่ๆ ได้แก่ 

1) เซลล์ทีไ่ม่ใช่เซลล์มะเรง็ (Benign cell) ประกอบด้วย
เซลล์เม็ดเลือดชนิดต่างๆ เซลล์เยื่อบุ (mesothelial cell) active 
mesothelial cell และ LE cell    

2) เซลล์มะเร็ง (Malignant cell) ได้แก่ carcinoma 
adenocarcinoma และเซลล์มะเร็งของเม็ดเลือด (hematologic 
malignancy)

หลักการศึกษาลักษณะรูปร่างของเซลล์ใน effusion

1. การดูลักษณะรูปร่างของเซลล์โดยรวม

1.1 Monomorphism : เซลล์แต่ละตัวมีรูปร่างคล้ายกัน 
พบได้ในภาวะที่ไม่ใช่มะเร็ง (benign condition) และมะเร็งของ
เม็ดเลือด (Hematologic malignancy)
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1.2 Pleomorphism : เซลล์แต่ละตัวมีความแตกต่างกัน 
ตัง้แต่ ขนาด รปูร่าง การติดส ีและการเรยีงตัวของเซลล์ ลกัษณะ
นี้พบได้ในมะเร็งที่แพร่กระจายมา หรือมะเร็งของอวัยวะนั้น  
ทั้งชนิด carcinoma และ adenocarcinoma

2. ขนาดของเซลล์ การดูขนาดของเซลล์ใน effusion  
มักเทียบกับเซลล์ที่คุ ้นเคย เช่น lymphocyte โดยเซลล์ที่ม ี
ขนาดใหญ่มากกว่าเซลล์ปกต ิเป็นลกัษณะหนึง่ของเซลล์มะเร็ง

3. นิวเคลียส ได้แก่ ขนาดนิวเคลียส, N/C ratio, ลักษณะ
โครมาติน นิวคลีไอโล การพบ mitotic nucleus ลักษณะของ
เซลล์มะเร็งมักมีลักษณะ pleomorphism นิวเคลียสติดสีเข้ม 
(Hyperchromatic) N/C ratio สูง อาจมีนิวเคลียสหลายอัน 
(multinucelus) นิวคลีไอโลขนาดใหญ่ และอาจพบหลายอัน 
และอาจพบ mitotic nucleus

4. ไซโตพลาสม (cytoplasm) ได้แก่ ปริมาณ การติดสี 
และช่องว่าง (vacuole) ในไซโตพลาสม เซลล์ที่มีลักษณะของ
เซลล์มะเร็งและตรวจช่องว่างภายในไซโตพลาสม สามารถให ้
การวินิจฉัยเบื้องต้นว่าเป็นเซลล์มะเร็งชนิด adenocarcinoma

5. การรวมกลุม่ของเซลล์และลกัษณะการเรยีงตวัของ
เซลล์ต่อเซลล์

ลักษณะท่ีบ่งชี้ว่าเป็นเซลล์มะเร็งได้แก่ เซลล์ในกลุ่มด้วย
กัน มีความแตกต่างของขนาดและนิวเคลียส (anisocytosis, 
anisokaryosis) ขอบเขตของเซลล์ไม่ชัดเจน การเรียงตัวของ
เซลล์ไม่เป็นระเบียบ 

ตัวอย่างลักษณะของเซลล์มะเร็งที่พบในน�้ำในช่องท้อง 
ดังแสดงในภาพ ก. เซลล์มีลักษณะ pleomorphism มีความ 
แตกต่างของขนาดและนวิเคลยีส (anisocytosis, anisokaryosis) 
บางเซลล์มขีนาดใหญ่มากเมือ่เทยีบกบั lymphocyte นวิเคลยีส
บางอันติดสีเข้ม (Hyperchromatic) การเรียงตัวของเซลล ์
ไม่เป็นระเบยีบและขอบเขตของเซลล์ไม่ชดัเจน ลักษณะดงักล่าว 
สามารถให้การวินิจฉัยเบ้ืองต้นว่าเป็นเซลล์มะเร็งชนิด 
carcinoma นอกจากนีย้งัพบช่องว่าง (vacuole) ในไซโตพลาสม
ซึ่งเป็นลักษณะส�ำคัญที่ช่วยบอกว่าเป็นชนิด adenocarcinoma 

เซลล์มะเร็งชนิด adenocarcinoma ที่พบใน effusion มัก
เป็นเซลล์มะเร็งที่กระจายมาจากอวัยวะต่างๆ เช่น มะเร็งล�ำไส้ 
มะเร็งปอด เป็นต้น ดังนั้นการศึกษารูปร่างเซลล์และสามารถ
รายงานผลถูกต้องจึงมีประโยชน์และมีคุณค่าอย่างยิ่งในการ
ช่วยผู้ป่วยให้ได้รับการวินิจฉัยที่ถูกต้อง รวดเร็ว เพื่อให้ได้รับ
การดูแลรักษาที่เหมาะสม
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ภาพ ก. ตัวอย่างน�้ำในช่องท้องที่พบ malignant cell  

ชนิด adenocarcinoma 


