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บทคัดย่อ

	 เชื้อ Escherichia coli และ Proteus mirabilis เป็นแบคทีเรียที่แยกได้บ่อยจากก้อนนิ่วและปัสสาวะของผู้ป่วย

โรคนิ่วไตในภาคตะวนัออกเฉยีงเหนอืของประเทศไทย แบคทเีรียดงักลา่วอาจมีบทบาทส�ำคญัต่อการชกัน�ำใหเ้กดิผลึกและการ

เกิดนิ่วไต ดังนั้นคณะผู้วิจัยจึงศึกษาการชักน�ำให้เกิดผลึกในปัสสาวะสังเคราะห์ของเชื้อแบคทีเรียที่แยกได้จากก้อนนิ่วและ

ปัสสาวะของผู้ป่วยโรคนิ่วไต ได้แก่ เชื้อ E. coli (แบคทีเรียแกรมลบที่ไม่สามารถสร้างเอนไซม์ยูรีเอส) และ P. mirabilis 

(แบคทเีรยีแกรมลบทีส่ามารถสร้างเอนไซม์ยรูเีอสได้) โดยน�ำแบคทเีรยีดงักล่าวมาเลีย้งในปัสสาวะสงัเคราะห์แล้วท�ำการวเิคราะห์

การเกิดผลึกและวัดค่า pH ด้วยกล้องจุลทรรศน์หัวกลับและเครื่องวัด pH ตามล�ำดับที่อุณหภูมิ 25 องศาเซลเซียส ณ เวลา 

0, 6, 12, 24, 48 และ 72 ชั่วโมง นอกจากนี้ยังได้ตรวจยืนยันองค์ประกอบทางเคมีของผลึกที่เกิดขึ้นด้วยเทคนิค Fourier-

transformed infrared (FTIR) spectroscopy ผลการศึกษาพบว่าเชื้อ E. coli ไม่สามารถชักน�ำให้เกิดผลึกได้ภายในระยะ

เวลา 72 ชั่วโมง แต่การเลี้ยงเชื้อในระยะเวลาดังกล่าวท�ำให้ค่า pH สูงขึ้นจาก 5.8 ± 0.0 เป็น 7.0 ± 0.0  อย่างไรก็ตามเชื้อ 

P. mirabilis สามารถชักน�ำให้เกิดผลึกแบบ dendrite ได้ ตั้งแต่ชั่วโมงที่ 12 ซึ่งปัสสาวะมีค่า pH สูงขึ้นเป็น 9.0 ± 0.0 และ

ยังพบว่ามีจ�ำนวนของผลึกเพิ่มขึ้นเป็น 21 ± 5, 73 ± 13, > 100 และ > 100 ผลึกต่อหลุม ณ ชั่วโมงที่ 12, 24, 48 และ 

72 ตามล�ำดับ นอกจากนี้ยังพบผลึกได้สองแบบ ทั้งแบบ dendrite และ dendritic branches ณ ชั่วโมงที่ 24, 48 และ 72 

ซึ่งผลึกที่เกิดขึ้นมีองค์ประกอบทางเคมีเป็นแมกนีเซียมแอมโมเนียมฟอสเฟตเมื่อตรวจด้วยเครื่อง FTIR spectrometer การ

ศกึษานีแ้สดงให้เหน็ว่าความสามารถในการสร้างเอนไซม์ยรูเีอสของ P. mirabilis ทีแ่ยกได้จากผูป่้วยโรคนิว่ไต เป็นปัจจยัส�ำคญั

อย่างหนึง่ทีม่ผีลต่อการชกัน�ำให้เกดิผลกึแมกนเีซยีมแอมโมเนยีมฟอสเฟตในปัสสาวะสงัเคราะห์ อย่างไรกต็ามจ�ำเป็นต้องศกึษา

กลไกอื่นๆ เกี่ยวกับการเกิดนิ่วโดยเชื้อแบคทีเรียสาเหตุเหล่านี้ในแง่มุมต่างๆ ต่อไป

ค�ำส�ำคัญ :	 ปัสสาวะสังเคราะห์, ผลึกแมกนีเซียมแอมโมเนียมฟอสเฟต, การชักน�ำให้เกิดผลึก, แบคทีเรียที่สามารถสร้าง 
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Abstract

	 Escherichia coli and Proteus mirabilis are the common bacteria found in kidney stone and urine of 

the stone formers in northeast Thailand. They may play role in crystallization and stone formation. We therefore 

evaluated the induction of crystal formation in artificial urine by bacteria isolated from kidney stone and urine 

of the kidney stone patients, including E. coli (non urease-producing Gram negative bacteria) and  

P. mirabilis (urease-producing Gram negative bacteria). Induction of crystal formation and pH in artificial urine 

were investigated under inverted microscopy and pH meter, respectively after cultured at 25 °C for 0, 6, 12, 

24, 48 and 72 hours. The chemical compositions of crystals were also identified by Fourier-transformed infrared 

(FTIR) spectroscopy. The results showed that E. coli was unable to induce crystal within 72 hours but the 

urinary pH was increased from 5.8 ± 0.0 to 7.0± 0.0. However, P. mirabilis was able to induce dendritic 

crystals at 12 hours (pH = 9.0 ± 0.0) and the number of crystals was increased to 21 ± 5, 73 ± 13, > 100 

and >100 crystals/well at 12, 24, 48 and 72 hours, respectively. The shapes of these crystals were observed in 

both forms of dendrite and dendritic branches at 24, 48 and 72 hours. FTIR technique revealed that the  

chemical compositions of crystals were magnesium ammonium phosphate. In conclusion, our results indicated 

that urease produced by P. mirabilis isolated from kidney stone patients was an important factor which could 

induce the formation of magnesium ammonium phosphate crystals in artificial urine. Further investigation for 

the other possible mechanisms of stone genesis by these causative bacteria is reguired.

Keyword :	Artificial urine, Magnesium ammonium phosphate crystals, Induction of crystals, Urease-producing  

		  bacteria, Kidney stone
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บทน�ำ 

	 โรคนิ่วไตเป็นปัญหาส�ำคัญทางด้านสาธารณสุขที่พบ

ได้ทัว่โลก โดยเฉพาะอย่างยิง่ในภาคตะวนัออกเฉยีงเหนอืของ

ประเทศไทย
(1,2) 

มีรายงานว่าโรคนิ่วไตและการติดเชื้อในทาง

เดินปัสสาวะมีความสัมพันธ์กัน ซึ่งจ�ำแนกได้เป็น 2 แบบ คือ 

การเกิดนิ่วแล้วส่งเสริมให้เกิดการติดเชื้อในทางเดินปัสสาวะ

ตามมา (stone with subsequent infections) และนิ่วที่เกิด

จากการติดเชื้อในทางเดินปัสสาวะ (infection-induced 

stones) ซึง่นิว่ชนดิหลงันีม้กัมสีาเหตจุากการตดิเชือ้แบคทเีรยี

ที่สามารถสร้างเอนไซม์ยูรีเอส เช่น Proteus spp.
(3) 

โดยการ

ตดิเชือ้แบคทเีรยีเหล่านีส่้งผลให้เกดินิว่สตรไูวท์ (struvite) ที่

มักพบองค์ประกอบทางเคมีในก้อนนิ่วเป็นแมกนีเซียม

แอมโมเนยีมฟอสเฟต โดยแบคทเีรยีสร้างเอนไซม์ยรูเีอสย่อย

สลายยูเรียได้เป็นแอมโมเนีย และคาร์บอนไดออกไซด์ จาก

นั้นแอมโมเนียจะรวมตัวกับน�้ำกลายเป็นแอมโมเนียมไอออน

และไฮดรอกไซด์ไอออน ส่งผลให้ปัสสาวะมคีวามเป็นด่างมาก

ขึ้น นอกจากนี้ยังท�ำให้เกิดฟอสเฟตไอออนเพิ่มขึ้น เมื่อ

แอมโมเนียมไอออนและฟอสเฟตไอออนรวมตัวกับ

แมกนเีซยีมไอออนทีม่อียูใ่นปัสสาวะส่งผลให้เกดิผลกึแมกนี

เซียมแอมโมเนียมฟอสเฟตหรือสตรูไวท์
(4-7)

	 จากการศึกษาของคณะผู้วิจัยในปี ค.ศ. 2012
(8) 

พบ

ความชุกของการติดเชื้อแบคทีเรียในทางเดินปัสสาวะร่วมกับ

โรคนิ่วไตในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทยสูงถึง

ร ้อยละ 36 นอกจากนี้คณะผู ้วิจัยยังสามารถแยกเชื้อ

แบคทีเรีย E. coli และ P. mirabilis ได้จากก้อนนิ่วหลาย

ชนิด ได้แก่ ก้อนนิ่วที่มีองค์ประกอบทางเคมีเป็นแคลเซียม

ออกซาเลต แคลเซียมฟอสเฟต รวมทั้งก้อนนิ่วที่มีองค์

ประกอบของแมกนเีซยีมแอมโมเนยีมฟอสเฟต คณะผูว้จิยัจงึ

ตัง้สมมตุฐิานว่าแบคทเีรยีเหล่านีอ้าจมบีทบาทต่อการเกดิโรค

นิ่วไตในภูมิภาคนี้ เนื่องจากขั้นตอนการเกิดผลึกเป็นขั้นตอน

แรกที่ส�ำคัญต่อการเกิดนิ่ว ดังนั้นคณะผู้วิจัยจึงทดสอบการ

ชักน�ำให้เกิดผลึกของเชื้อแบคทีเรียที่แยกได้จากก้อนนิ่วและ

ปัสสาวะของผู้ป่วยโรคนิ่วไต ได้แก่ เชื้อ E. coli (แบคทีเรีย

แกรมลบที่ไม่สามารถสร้างเอนไซม์ยูรีเอส) และ P. mirabilis 

(แบคทีเรียแกรมลบที่สามารถสร้างเอนไซม์ยูรีเอสได้) เพื่อ

เป็นข้อมูลพื้นฐานเกี่ยวกับกลไกการเกิดนิ่วไตที่เกี่ยวข้องกับ

การติดเชื้อในทางเดินปัสสาวะของผู้ป่วยโรคนิ่วไต

วัสดุและวิธีการ

	 ตัวอย่างเชื้อแบคทีเรีย

	 ตัวอย่างแบคทีเรียที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้มี 2 ชนิด 

ได้แก่ E. coli และ P. mirabilis ซึง่เป็นเชือ้แบคทเีรยีทีแ่ยก

ได้จากก้อนนิ่วและปัสสาวะของผู้ป่วยโรคนิ่วไตที่มารับการ

รักษาในโรงพยาบาลขอนแก่น จังหวัดขอนแก่น จ�ำนวนกลุ่ม

ตัวอย่างละ 3 ไอโซเลท โครงการวิจัยนี้ได้รับการรับรองจาก

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัย

ขอนแก่น เลขที่โครงการ HE 521177 และ HE 581501

	 การเตรียมปัสสาวะสังเคราะห์

	 ปัสสาวะสังเคราะห์ที่ใช้ในการศึกษานี้เป็นสูตรที่มี

ส่วนประกอบต่างๆ คล้ายปัสสาวะ 24 ชัว่โมงของผูท้ีม่สีขุภาพ

ดี
(9,10)

 โดยเตรียมปัสสาวะสังเคราะห์ที่มีสารประกอบต่างๆ 

ดังนี้ แคลเซียมคลอไรด์ไดไฮเดรท 0.651 กรัม แมกนีเซียม

คลอไรด์เฮกซะไฮเดรท 0.651 กรัม ไตรโซเดียมซิเตรทได

ไฮเดรท 0.901 กรมั โซเดยีมคลอไรด์ 4.6 กรมั โซเดยีมซลัเฟต 

2.3 กรัม โพแทสเซียมไดไฮโดรเจนฟอสเฟต 2.8 กรัม 

โพแทสเซยีมคลอไรด์ 1.6 กรมั แอมโมเนยีมคลอไรด์ 1 กรมั 

ยูเรีย 25 กรัม ครีเอทีน 1.1 กรัม และ tryptic soy broth 

10 กรัม ในน�้ำปราศจากไอออนปริมาตร 1 ลิตร ที่มีค่า pH 

เป็น 5.8 ± 0.2 ท�ำให้ปราศจากเชื้อโดยกรองผ่านเมมเบรน

ขนาด 0.45 ไมครอน เกบ็ไว้ทีอ่ณุหภมู ิ4 องศาเซลเซยีสและ

ใช้งานภายใน 24 ชั่วโมง

	 การทดสอบความสามารถในการสร้างเอนไซม์ยรูเีอส

	 ทดสอบความสามารถในการสร้างเอนไซม์ยรูเีอสของ

เชื้อแบคทีเรียแต่ละชนิดในอาหารเลี้ยงเชื้อที่มียูเรียและ 

ฟีนอลเรดเป็นตัวบ่งชี้ pH อบหลอดเพาะเชื้อที่อุณหภูมิ  

37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 24 ชั่วโมง ผลบวก คืออาหาร

เลีย้งเชือ้เปลีย่นจากสเีหลอืงอ่อนเป็นสชีมพแูดง แสดงว่าเชือ้

สามารถสร้างเอนไซม์ยูรีเอสได้ และผลลบ คืออาหารเลี้ยง

เชื้อยังคงเป็นสีเหลืองอ่อนดังเดิม

	 การชักน�ำให้เกิดผลึกในปัสสาวะสังเคราะห์

	 การชักน�ำให้เกิดผลึกในปัสสาวะสังเคราะห์โดย

แบคทีเรีย ท�ำโดยเพาะเชื้อแบคทีเรียแต่ละชนิดใน tryptic 

soy broth ทีอ่ณุหภมู ิ37 องศาเซลเซยีส เป็นเวลา 24 ชัว่โมง 

หลังจากนั้นปรับความขุ่นของเชื้อให้ได้เท่ากับ 0.5 McFar-

land standard น�ำเชื้อแบคทีเรียที่ปรับความขุ่นแล้ว ปริมาตร 

15 ไมโครลติร (ตวัอย่างควบคมุผลลบใช้น�้ำปราศจากไอออน

แทนเชื้อ) ใส่ใน 24-well plate ที่มีปัสสาวะสังเคราะห์
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ปริมาตร 1,485 ไมโครลิตร ผสมให้เข้ากัน จะมีเชื้อประมาณ 

10
5
 CFU/mL แล้วอบที่อุณหภูมิ 25 องศาเซลเซียส เป็น

เวลา 72 ชั่วโมง สังเกตการเกิดผลึกในแต่ละหลุมภายใต้

กล้องจุลทรรศน์หัวกลับ และวัดค่า pH ด้วยเครื่องวัด pH ณ 

ชั่วโมงที่ 0, 6, 12, 24, 48 และ 72 

	 การวิเคราะห์องค์ประกอบทางเคมีของผลึก

	 วิเคราะห์องค์ประกอบทางเคมีของผลึกที่เกิดจาก

แบคทเีรยี โดยเพาะเลีย้งแบคทเีรยีในปัสสาวะสงัเคราะห์ แล้ว

น�ำผลึกที่เกิดขึ้นมาปั่นล้างและตั้งทิ้งไว้ให้แห้งที่อุณหภูมิห้อง 

จากนั้นฆ่าเชื้อด้วยแสงอัลตราไวโอเลตนาน 15 นาที น�ำผลึก

ที่ได้มาบดผสมกับโพแทสเซียมโบรไมด์ให้เป็นผงละเอียด 

แล้วอดัเป็นแผ่นด้วยแรงอดัไฮโดรลกิ แล้วน�ำไปวเิคราะห์องค์

ประกอบทางเคมีของผลึกด้วยเครื่อง Fourier-transformed 

infrared (FTIR) spectrometer (Perkin Elmer spectrum 

one, Connecticut, USA)

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ข้อมูลทั้งหมดในการศึกษานี้ได้จากการทดสอบของ

เชื้อแต่ละกลุ่มจ�ำนวน 3 ไอโซเลท และน�ำเสนอออกมาในรูป

ของค่าเฉลี่ย ± ค่าความคลาดเคลื่อนจากค่าเฉลี่ย

ผลการศึกษา

	 ผลการศึกษาความสามารถในการชักน�ำให้เกิดผลึก

ในปัสสาวะสังเคราะห์ที่อุณหภูมิ 25 องศาเซลเซียสของเชื้อ

แบคทีเรียทั้ง 2 กลุ่ม (รูปที่ 1) ได้แก่ E. coli และ P. mi-

rabilis ณ ชั่วโมงที่ 0, 6, 12, 24, 48 และ 72 พบว่าเชื้อ  

E. coli ไม่สามารถชักน�ำให้เกิดผลึกได้ภายในระยะเวลา 72 

ชัว่โมง อย่างไรกต็ามค่า pH ของปัสสาวะสงัเคราะห์สงูขึน้จาก 

pH 5.8 ± 0.0 เป็น 7.0 ± 0.0 (ตารางที่ 1) ส่วนเชื้อ  

P. mirabilis สามารถชักน�ำให้เกิดผลึกแบบ dendrite ได้ ณ 

ชั่วโมงที่ 12 ค่า pH สูงขึ้นถึง 9.0 ± 0.0 และเมื่อสังเกต ณ 

ชั่วโมงที่ 12 และ 24 มีจ�ำนวนของผลึกเพิ่มขึ้นเป็น 21 ± 5 

และ 73 ± 13 ผลึกต่อหลุม ตามล�ำดับ เมื่อสังเกตต่อไป ณ 

ชั่วโมงที่ 48 และ 72 มีจ�ำนวนของผลึกเพิ่มขึ้นมากกว่า 100 

ผลึกต่อหลุม นอกจากนี้ยังพบผลึก ณ ชั่วโมงที่ 24, 48 และ 

72 มีขนาดใหญ่ขึ้นตามล�ำดับ (รูปที่ 2) และยังพบการเกาะ

กลุ่มของผลึกมากขึ้นด้วย ซึ่งพบผลึกได้ทั้งแบบ dendrite 

และ dendritic branches เมือ่น�ำผลกึทีเ่กดิจากการชกัน�ำโดย 

P. mirabilis ไปทดสอบยนืยนัองค์ประกอบทางเคมขีองผลกึ

ด้วยเครื่อง FTIR spectrometer พบว่ามีองค์ประกอบทาง

เคมีเป็นแมกนีเซียมแอมโมเนียมฟอสเฟต

รูปที่ 1	 การชักน�ำให้เกิดผลึกโดยแบคทีเรียในปัสสาวะ

สังเคราะห์ที่อุณหภูมิ 25 องศาเซลเซียส เป็นระยะ

เวลา 72 ชัว่โมง (ก) ปัสสาวะสงัเคราะห์ทีไ่ม่เตมิเชือ้

แบคทเีรยี (ข) ปัสสาวะสงัเคราะห์ทีเ่ตมิเชือ้ E. coli 

(ค) ปัสสาวะสังเคราะห์ที่เติมเชื้อ P. mirabilis 

(ก�ำลังขยาย 100 เท่า) สเกลบาร์ขนาด 40 

ไมโครเมตร

รูปที่ 2	 การชกัน�ำให้เกดิผลกึโดย P. mirabilis ในปัสสาวะ

สังเคราะห์ที่อุณหภูมิ 25 องศาเซลเซียส ณ เวลา 

24, 48 และ 72 ชั่วโมง (ก�ำลังขยาย 100 เท่า) 

สเกลบาร์ขนาด 40 ไมโครเมตร
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ตารางที่ 1	 ค่า pH ของปัสสาวะสังเคราะห์ในการศึกษาการชักน�ำให้เกิดผลึกโดยแบคทีเรียที่อุณหภูมิ 25 องศาเซลเซียส 

ชั่วโมงที่ ปัสสาวะที่ไม่เติมเชื้อแบคทีเรีย

ปัสสาวะสังเคราะห์ที่เติมเชื้อ 

E. coli

ปัสสาวะสังเคราะห์ที่เติมเชื้อ

P. mirabilis

0 5.8 ± 0.0 5.8 ± 0.0 5.8 ± 0.0

6 5.8 ± 0.0 5.8 ± 0.0 7.6 ± 0.1

12 5.8 ± 0.0 5.7 ± 0.0 9.0 ± 0.0

24 5.8 ± 0.0 6.5 ± 0.1 9.2 ± 0.1

48 5.8 ± 0.0 6.9 ± 0.1 9.2 ± 0.0

72 5.8 ± 0.0 7.0 ± 0.0 9.2 ± 0.0

วิจารณ์และสรุปผลการศึกษา

	 จากการศึกษาการชักน�ำให้เกิดผลึกในปัสสาวะ

สังเคราะห์ของเชื้อแบคทีเรีย จ�ำนวน 2 ชนิด ณ ช่วงเวลา

ต่างๆ พบว่าเชือ้ E. coli ไม่สามารถชกัน�ำให้เกดิผลกึได้ภายใน

ระยะเวลา 72 ชั่วโมง อาจเนื่องจากแบคทีเรียชนิดนี้ไม่

สามารถสร้างเอนไซม์ยรูเีอสได้ จงึไม่เกดิภาวะทีเ่หมาะสมต่อ

การเกิดผลึกได้ แต่อาจผลิตสารบางอย่างที่ส่งผลให้ค่า pH 

ในปัสสาวะสังเคราะห์สูงขึ้นเล็กน้อยเมื่อเปรียบเทียบกับ

ชั่วโมงเริ่มต้น สิ่งที่ส�ำคัญในการศึกษาครั้งนี้พบว่าเชื้อ  

P. mirabilis สามารถชักน�ำให้เกิดผลึกแบบ dendrite ได้

ตั้งแต่ชั่วโมงที่ 12 และเมื่อสังเกตต่อไปพบลักษณะของผลึก

ทั้งแบบ dendrite และ dendritic branches จ�ำนวนมากขึ้น 

และผลกึมกีารเกาะกลุม่กนัมากขึน้ อาจเกดิจากเชือ้แบคทเีรยี

นีม้คีวามสามารถสร้างเอนไซม์ยรูเีอสได้ดมีาก
(11)

 ซึง่เป็นปัจจยั

ส�ำคัญอย่างหนึ่งที่ส่งผลให้เกิดผลึกได้เร็วและมีจ�ำนวนมาก 

จากการศกึษานีส้อดคล้องกบัการศกึษาของ Prywer และคณะ 

ในปี ค.ศ. 2012
(7)

 ที่พบการชักน�ำให้เกิดผลึกสตรูไวท์เมื่อ

ปัสสาวะมีค่า pH > 7.2 นอกจากนี้ยังพบว่าเวลาที่เพิ่มขึ้นมี

ผลต่อขนาดและจ�ำนวนของผลึกที่เกิดขึ้นด้วย ซึ่งให้ผล

สอดคล้องกับการศึกษาของ Rivadeneyra และคณะในปี 

ค.ศ. 1999
(12) 

อย่างไรก็ตามเชื้อ E. coli เป็นเชื้อแบคทีเรีย

ที่ไม่สามารถสร้างเอนไซม์ยูรีเอสได้ แต่อาจมีปัจจัยที่ส่งเสริม

การเกิดนิ่วในขั้นตอนอื่น เช่น ขั้นตอนส่งเสริมการเจริญและ

การเกาะกลุ่มของผลึก จากการศึกษาก่อนหน้านี้ของ Chut-

ipongtanate และคณะในปี ค.ศ. 2012
(13)

 พบว่า เชื้อ E. 

coli และ Streptococcus pneumoniae สามารถส่งเสริม

ให้เกิดการเกาะกลุ่มของผลึกแคลเซียมออกซาเลตได้ 

	 การศึกษาครั้งนี้แสดงให้เห็นว่าเอนไซม์ยูรีเอสจาก  

P. mirabilis เป็นปัจจัยส�ำคัญอย่างหนึ่งต่อการเกิดผลึกใน

ปัสสาวะสงัเคราะห์โดยเอนไซม์ยรูเีอสย่อยสลายยเูรยีได้เป็น

แอมโมเนีย และคาร์บอนไดออกไซด์ จากนั้นแอมโมเนียจะ

รวมตัวกับน�้ำกลายเป็นแอมโมเนียมไอออนและไฮดรอกไซด์

ไอออน ส่งผลให้ปัสสาวะมีความเป็นด่างมากขึ้น นอกจากนี้

ยงัท�ำให้เกดิฟอสเฟตไอออนเพิม่ขึน้ เมือ่ถงึจดุทีม่คีวามอิม่ตวั

ยวดยิ่งของปัสสาวะที่เหมาะสมจึงเกิดผลึกแมกนีเซียม

แอมโมเนียมฟอสเฟตหรือสตรูไวท์ขึ้น
(4-7)

 ที่เวลา 12 ชั่วโมง 

การศึกษาครั้งนี้ได้ท�ำการทดลองในปัสสาวะสังเคราะห์ตาม

สตูรของ Griffith และคณะ ในปี ค.ศ. 1976 เนือ่งจากมอีงค์

ประกอบทางเคมีที่เหมาะสมต่อการศึกษาการเกิดผลึกของ

แมกนีเซียมแอมโมเนียมฟอสเฟต แม้ว่าในสูตรปัสสาวะ

สังเคราะห์นี้มี tryptic soy broth ที่ส่งเสริมการเจริญของ

แบคทเีรยี ซึง่ไม่พบในปัสสาวะมนษุย์ แต่กย็งัมกีารใช้ปัสสาวะ

สังเคราะห์สูตรนี้ในการศึกษาการเกิดผลึกแมกนีเซียม

แอมโมเนยีมฟอสเฟตกนัอย่างแพร่หลาย
(10, 14)

 อย่างไรกต็าม

อาจมีการศึกษาการเกิดผลึกโดยแบคทีเรียเหล่านี้ในปัสสาวะ

สังเคราะห์สูตรอื่นหรือปัสสาวะมนุษย์ต่อไป

	 การศึกษาครั้งนี้ชี้ ให ้ เห็นว ่าความสามารถของ

แบคทีเรียในการสร้างเอนไซม์ยูรีเอสร่วมกับปัจจัยอื่นๆ มี

ความส�ำคญัต่อการเกดิผลกึแมกนเีซยีมแอมโมเนยีมฟอสเฟต 

ซึง่การเกดิผลกึเป็นขัน้ตอนแรกทีส่�ำคญัในการเกดินิว่ อย่างไร

ก็ตามมีความจ�ำเป็นต้องศึกษาต่อไปในอนาคตถึงบทบาทของ

เชื้อเหล่านี้ต่อการเกิดนิ่วไตในแง่มุมอื่นๆ เช่น ความสามารถ

ในการส่งเสรมิการเจรญิและการเกาะกลุม่ของผลกึชนดิต่างๆ 

เพื่อช่วยอธิบายกลไกพื้นฐานเกี่ยวกับการเกิดนิ่วกับการติด
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เชื้อในทางเดินปัสสาวะของผู้ป่วยโรคนิ่วไตในภาคตะวันออก

เฉียงเหนือของประเทศไทย
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