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Abstract
Most anatomical studies of horse esophagus involve dissection, and reference materials providing detailed informa-
tion on the horses’ esophagus are also limited. This research aims to examine the anatomical characteristics of the 
upper digestive tract, including the pharynx, esophagus, and stomach of horses, as visualized through endoscopic 
examination. Additionally, the study investigates the length of the equine esophagus by comparing external body mea-
surements with those obtained through endoscopic assessment. The average measured distance from the nose to the 
pharynx is 37.77 centimeters and from the pharynx to the cardiac sphincter measures 101 centimeters. The data on 
the length and internal characteristics at the esophageal sites affect the choice of surgical site because the left side of 
the neck is the easiest area for surgery. Additionally, this can be applied beneficially to surgical procedures performed 
by equine healthcare practitioners involving the equine esophagus. The study identified variations in tissue coloration, 
ranging from white, gray, pink, and dark pink to red, as well as differences in moisture levels across different sections. 
These variations are due to the varying density of mucus-secreting glands in different areas. This pilot study involved 
nine mixed-breed horses from the experimental animal facility at the Faculty of Veterinary Medicine, Mahanakorn Uni-
versity of Technology, along with horses from a governmental institution tasked with managing and preventing diseases 
in horses used for community service, including equine-assisted therapy.
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บทคัดย่อ

การศึกึษากายวิิภาคศาสตร์ห์ลอดอาหารของม้า้มักัจะใช้ก้ารชำำ�แหละซาก และเอกสารอ้า้งอิิงท่ี่�นำ ำ�เสนอข้อ้มูลูเก่ี่�ยวกับัหลอดอาหาร

ม้า้เองก็็มีีอยู่่�อย่่างจำำ�กัดั โดยวัตัถุปุระสงค์ข์องงานวิิจัยั คืือ การศึกึษาลักัษณะทางกายวิิภาคศาสตร์ข์องท่่อทางเดิินอาหารส่่วนต้น้ 

ได้แ้ก่่ คอหอย หลอดอาหาร และกระเพาะอาหารของม้า้ท่ี่�สามารถมองเห็น็จากการส่่องกล้อ้งตรวจท่่อทางเดิินอาหารส่่วนต้น้ พร้อ้ม

ทั้้�งยังัศึกึษาความยาวของหลอดอาหารม้า้ท่ี่�มาจากการประเมินิความยาวจากภายนอกร่่างกายและความท่ี่�วัดัได้จ้ากส่่องกล้อ้งตรวจ

พบว่่าเมื่่�อพิิจารณาจากเอนโดสโคปจากจมูกูถึงึคอหอยมีีค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากับั 37.77 เซนติเิมตร และจากบริเิวณคอหอยถึงึหูรูููดกระเพาะ

อาหารด้า้นบนมีีค่่าเฉล่ี่�ยเท่่ากับั 101 เซนติเมตร ซึ่่�งข้อ้มูลูความยาวและลักัษณะภายในตำำ�แหน่่งของหลอดอาหารจะมีีผลต่่อการเลืือก

ตำำ�แหน่่งผ่่าตัดัเนื่่�องจากด้า้นซ้า้ยของลำำ�คอเป็็นจุดุท่ี่�ผ่่าตัดัได้ง้่่ายท่ี่�สุดุ นอกจากนี้้ �ยังัสามารถให้ป้ระโยชน์ใ์นการประยุกุต์ใ์ช้ก้ับัการทำำ�

หัตัถการของผู้้�ปฏิิบัตัิหิน้า้ท่ี่�จัดัการสุขุภาพม้า้ท่ี่�เก่ี่�ยวข้อ้งกับัหลอดอาหารของม้า้ด้ว้ย ทั้้�งนี้้ �พบลักัษณะเนื้้ �อเยื่่�อมีีสีีตั้้�งแต่่ ขาว เทา ชมพู ู

ชมพูเูข้ม้ หรือืแดง และพบลักัษณะของความชุ่่�มชื้้ �นท่ี่�แตกต่่างกันัในแต่่ละส่่วน ซึ่่�งเกิิดจากการท่ี่�มีีต่่อมสร้า้งเมืือกมากหรือืน้อ้ยแล้ว้

แต่่บริิเวณ ซึ่่�งรายงานการวิิจัยันำำ�ร่่องครั้้�งนี้้ �ใช้ต้ัวัอย่่างของม้า้พันัธุ์์�ผสมรวม 9 ตัวัท่ี่�คอกสัตัว์ท์ดลองของคณะสัตัวแพทยศาสตร์ ์

มหาวิิทยาลัยัเทคโนโลยีีมหานคร และท่ี่�หน่่วยงานรัฐัท่ี่�ทำ ำ�หน้า้ท่ี่�ในการจัดัการดูแูลป้อ้งกันัโรคท่ี่�เกิิดกับัม้า้เพื่่�อใช้ง้านบริกิารชุมุชน

สำำ�หรับัอาชาบำำ�บัดั 

คำำ�สำำ�คัญ: กายวิิภาคศาสตร์,์ กล้อ้งส่่องตรวจหลอดอาหาร,  กล้อ้งส่่องกระเพาะอาหาร ม้า้
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 บทนำำ�

	 การศึกึษาทางกายวิิภาคศาสตร์ใ์นสัตัว์ ์ เชิิงสำำ�รวจครั้้�ง

นี้้ �ใช้ก้ารศึกึษาด้ว้ยการมองผ่่านกล้อ้งส่่องอวัยัวะภายใน (endo-

scope) โดยจะศึกึษาโครงสร้า้งของหลอดอาหาร (esophagus) 

ของม้า้เป็็นหลักั ซึ่่�งอวัยัวะนี้้ �จะมีีลักัษณะเป็็นท่่อกล้า้มเนื้้ �อเริ่่�มต้น้

จากบริิเวณท่ี่�เชื่่�อมต่่อกัับคอหอยท้า้ยช่่องปาก (pharyngeal-

esophageal junction) ในตำำ�แหน่่งท่ี่�อยู่่�ด้า้นบนเทีียบกับัท่่อคู่่�

ขนานของกระดูกูอ่่อนอาริทิีีนอยด์ ์ (arytenoid cartilage) และ

พาดผ่่านตามแนวกึ่่�งกลางร่่างกายสัตัว์ไ์ปอยู่่�เหนืือส่่วนของกระดูู

กอ่่อนคริคิอยด์ ์(cricoid cartilage) ซึ่่�งกระดูกูอ่่อนทั้้�งสองชิ้้ �นคือ

กล่่องเสีียง (larynx) จากนั้้�นหลอดอาหารจะทอดตัวัยาวต่่อเนื่่�อง

โดยพาดเฉีียงไปทางด้้านซ้้ายเล็็กน้้อยและอยู่่�ด้้านบนของ

หลอดลม (trachea) ดังัแสดงในภาพที่่� 1 ผ่่านเข้า้สู่่�ทางเข้า้ช่่อง

อก (thoracic inlet) ทอดตัวัเข้า้สู่่�เนื้้ �อเยื่่�อกั้้�นกลางช่่องอก (medi-

astinum) ทอดตัวัผ่่านตำำ�แหน่่งทางแยกของหลอดลม และขั้้�ว

หัวัใจแล้ว้มุดุลงด้า้นล่่างเล็ก็น้อ้ยไปอยู่่�ข้า้งใต้ห้ลอดเลือืดใหญ่่เอ

ออร์ต์าส่่วนต้น้ (cranial aorta) จากนั้้�นหลอดอาหารจะพุ่่�งเข้า้สู่่�

ช่่องท้อ้งโดยผ่่านช่่องสำำ�หรับัหลอดอาหาร (esophageal hiatus) 

เป็็นการทะลุผุ่่านกระบังัลมแล้ว้ไปสิ้้ �นสุดุบริเิวณกระเพาะอาหาร

ส่่วนต้น้ (cardia of stomach) จึงึพบว่่าสามารถแบ่่งหลอดอาหาร

ออกเป็็น 3 ส่่วนดังันี้้ � 1)ส่่วนคอ (cervical esophagus) ซึ่่�งเป็็น

ส่่วนท่ี่�มีีความยาวมากท่ี่�สุดุ 2)ส่่วนช่่องอก (thoracic esophagus) 

และ 3)ส่่วนช่่องท้้อง (abdominal esophagus) ซึ่่�งเป็็น

หลอดอาหารส่่วนท่ี่�สั้้�นท่ี่�สุดุมีีหูรูููดเป็็นกล้า้มเนื้้ �อหนาแข็็งแรงส่่ง

ผลให้ม้้า้ไม่่อาเจีียน ดังัแสดงในภาพที่่� 2 (König and Liebich, 

2020; DeVito, 2020; Stick, 2012; Slovis, 2004; Janlakorn, 

2016)

	ลั ักษณะเนื้้ �อ เยื่่� อทางจุุลกายวิิภาคศาสตร์์ของ

หลอดอาหารมีี 4 ชั้้�นคือ 1)Mucous layer อยู่่�ชิิดกับัช่่องว่่างภายใน

หลอดอาหารถูกูเคลืือบด้ว้ยเมืือกจึงึมีีลักัษณะแวววาว มีีสีีชมพูู

อ่่อนจนถึงึสีีขาวเทา 2)Submucosal layer พบต่่อมผลิติเมืือก 3)

Muscular layer คืือกล้า้มเนื้้ �อล้อ้มรอบหลอดอาหาร 4)Fibrous 

layer ห่่อหุ้้�มหลอดอาหารทำำ�ให้ส้ามารถเคลื่่�อนไหวได้ข้ณะท่ี่�กลืนื

อาหารและไม่่เคลื่่�อนท่ี่�ออกไปจากตำำ�แหน่่งปกติท่ิี่�วางตัวัอยู่่� (Slo-

vis, 2004; König and Liebich, 2020; Fubini, 2019)

	 อย่่างไรก็็ตามพบว่่าความยาวหลอดอาหารของม้า้จะ

แปรผันัตามขนาดตัวัในม้า้โตเต็ม็วัยัจะมีีความยาวประมาณ 125-

200 เซนติเิมตร โดยส่่วนคอมีีความยาวประมาณ 75 เซนติเิมตร 

ส่่วนอกประมาณ 50-65 เซนติเิมตร และส่่วนท้อ้งยาวประมาณ 

2-3 เซนติเิมตร (AL-Taai, 2022; Stick, 2012; Chiavaccini and 

Hassel, 2010)

	 โดยการทำำ�หััตถการสอดท่่อจากช่่องจมููกม้้าไปสู่่�

กระเพาะอาหารม้า้ (nasogastric intubation) มีีประโยชน์ห์ลาย

อย่่างดังันี้้ �คืือเพื่่�อให้ย้า เพื่่�อป้้อนอาหารหรืือให้น้้ำำ��แก่่ม้า้ป่่ว ยท่ี่�

ประสบปััญหาด้า้นการเคี้้ �ยวและการกลืืน หรือืเพื่่�อวิินิิจฉัยัความ

ผิิดปกติิของกระเพาะอาหาร เพื่่�อเก็็บตัวัอย่่างสิ่่�งส่่งตรวจจาก

กระเพาะอาหาร เพื่่�อระบายของเหลวหรืือแก๊๊สออกจากตััว

กระเพาะอาหารแบบเร่่งด่่วน (อติิชาต พรหมาสา, 2544; Droz-

dzewska et al., 2020) ขั้้�นตอนการทำำ�หัตัถการคืือจับับังัคับัม้า้

ในซองบังัคับั และกดหน้า้ม้า้ลงเล็ก็น้อ้ย จากนั้้�นเลืือกใช้ท้่่อท่ี่�มีี

เส้น้ผ่่าศูนูย์ก์ลางภายนอกสัมัพันัธ์ก์ับัขนาดของตัวัม้า้ ท่่อสามารถ

งอได้ง้่่าย ความยาวเพีียงพอท่ี่�จะสอดไปถึงึกระเพาะอาหารแล้ว้

เหลืือส่่วนปลายไว้ต้่่อกับัตัวัปั้้�ม ก่่อนการสอดท่่อจะหล่่อลื่่�นปลาย

ภาพที่่� 1. แสดงการเชื่่�อมต่่อของคอหอยกับัหลอดอาหารในม้า้ 

(Applied from Mellor and Beausoleil, 2017)

ภาพที่่� 2. แสดงการวางตัวัหลอดอาหารม้า้ (Applied from 

Abutarbush, n.d.)
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ท่่อด้ว้ยพาราฟิินเหลว จากนั้้�นสอดปลายท่่อเข้า้ทางด้า้นในของ

พื้้ �นจมูกูและพยายามใช้น้ิ้้ �วบังัคับัให้ป้ลายท่่อชิิดกับัโพรงจมูกูล่่าง

หรือืหลืบืจมูกูล่่าง ม้า้จะมีีการกลืนืเมื่่�อปลายท่่อเข้า้ไปถึงึทางเปิิด

หลอดอาหาร ค่่อยๆสอดท่่อเข้า้หลอดอาหารแบบช้า้และนิ่่�มนวล 

อาจพบว่่ามีีแรงต้า้น รู้้�สึ กึหนืืด และมีีการดันัท่่อกลับั เมื่่�อดันัท่่อ

ต่่อเนื่่�องจะสังัเกตเห็น็การเคลื่่�อนตัวับริเิวณคอของม้า้ เมื่่�อปลาย

ท่่อเข้า้สู่่�ช่่องกระเพาะอาหารจะได้ก้ลิ่่�นแก๊๊สในกระเพาะ (Phrom-

masa, 2001; Saihoo, 1994)

	 การส่่องกล้อ้งตรวจบริเิวณของหลอดอาหาร (esopha-

goscope) คืือการสอดกล้อ้งเอนโดสโคปเข้้าไปส่่องสำำ�รวจ

ลักัษณะของผนังั พื้้ �นผิว และช่่องว่่างของหลอดอาหาร เพื่่�อการ

ตรวจร่่างกายสััตว์ ์ และใช้เ้พื่่�อวิินิิจฉััยความผิดปกติิท่ี่�เกิิดขึ้้ �น

บริิเวณหลอดอาหาร ความผิดปกติิท่ี่�อาจจะเกิิดขึ้้ �นกัับผนััง

หลอดอาหารท่ี่�พบได้บ้่่อย ยกตัวัอย่่างเช่่น ถูกูกัดักร่่อน (erosion) 

เกิิดแผลหลุุม (ulceration) เกิิดการหนาตััวขึ้้ �นของผนััง

หลอดอาหาร (thickening) ลักัษณะสีีเยื่่�อเมืือกไม่่สม่ำำ��เสมอกันั 

เยื่่�อเมืือกมีีการลอกหลุดุ (desquamation) มีีการเจริญิขึ้้ �นเป็็น

ก้อ้นเนื้้ �อหรือืเป็็นติ่่�งเนื้้ �อท่ี่�ผนังัหลอดอาหาร (tumor or polyps) 

และความผิดปกติิท่ี่�เกิิดกัับท่่อทางเดิินของหลอดอาหาร ยก

ตัวัอย่่างเช่่น การตีีบ การโป่่ งออก และการอุดุตันั นอกจากนี้้ �ยังั

สามารถใช้ส้ำ ำ�หรับัการเก็็บตัวัอย่่างเนื้้ �อเยื่่�อจากหลอดอาหารใน

ม้า้มีีชีีวิิตได้ ้(Loftin et al., 2017)

	ทีีม   วิิจััยพบว่่า เอกสารอ้้าง อิิ ง ท่ี่� ศึึกษา เ ก่ี่� ยวกัับ

หลอดอาหารในม้า้มีีการนำำ�เสนอข้อ้มูลูน้อ้ยมาก จึงึมุ่่�งหวังัว่่างาน

วิิจัยัฉบับันี้้ �จะนำำ�เสนอข้อ้มูลูท่ี่�เป็็นประโยชน์เ์ก่ี่�ยวกับัหลอดอาหาร

ม้า้ให้ก้ับัผู้้�ท่ี่�สนใจ โดยวัตัถุปุระสงค์ข์องงานวิิจัยัคืือการศึึกษา

ลักัษณะทางกายวิิภาคศาสตร์ข์องหลอดอาหารม้า้ท่ี่�มองเห็็นจาก

การส่่องกล้อ้งตรวจท่่อทางเดิินอาหารส่่วนต้น้ ได้แ้ก่่ คอหอย 

หลอดอาหาร และกระเพาะอาหาร พร้อ้มทั้้�งยังัศึกึษาความยาว

ของหลอดอาหารม้า้เพื่่�อให้ไ้ด้ม้าซึ่่�งข้อ้มูลูท่ี่�เอื้้ �อประโยชน์ใ์นการ

ประยุกุต์ใ์ช้ก้ับัการทำำ�หัตัถการของผู้้�ปฏิิบัตัิิหน้า้ท่ี่�จัดัการสุขุภาพ

ม้า้ท่ี่�เก่ี่�ยวข้อ้งกับัหลอดอาหารของม้า้

วััสดุุ อุุปกรณ์ ์และวิธิีีการ

ประชากรตัวัอย่่าง

	ตั วัอย่่างประชากรท่ี่�ศึกึษานำำ�ร่่องครั้้�งนี้้ � ได้แ้ก่่ ม้า้พันัธุ์์�

ผสมเพศเมีียและเพศผู้้� จำ ำ�นวน 9 ตัวั อายุอุยู่่�ในช่่วง 6-20 ปีี  จาก

สองแห่่งคืือในคอกสััตว์์ทดลองของคณะสััตวแพทยศาสตร์ ์

มหาวิิทยาลัยัเทคโนโลยีีมหานคร จำำ�นวน 6 ตัวัซึ่่�งจะถูกูใช้ง้านใน

การจัดัการเรีียนการสอน การสาธิิต การฝึึกปฏิิบัตัิ ิและการแข่่งขันั

เพื่่�อการกีีฬา อนึ่่�งการเลี้้ �ยงดูแูละจัดัการสุขุภาพของม้า้ทั้้�งหมด

ดำำ�เนิินการโดยสัตัวแพทย์ ์และบุคุลากรท่ี่�ผู้้�มีีความเช่ี่�ยวชาญด้า้น

สััตว์์ใหญ่่ของโรงพยาบาลสััตว์์เพื่่�อการสอนด้้านสััตว์์ใหญ่่ 

มหาวิิทยาลัยัเทคโนโลยีีมหานคร และอีีก 3 ตัวัจากกองกำำ�กับัการ

ตำำ�รวจม้า้บางบอน กรุุงเทพมหานคร ทั้้�งนี้้ �การศึกึษาดังักล่่าวนั้้�น

จะศึกึษาในช่่วงท่ี่�นักัศึกึษามีีรายวิิชาท่ี่�มีีการเรีียนการสอนสำำ�หรับั

การสาธิิตการสอดท่่อ gastroscope เพื่่�อตรวจกระเพาะอาหาร

ในม้า้ ภาคการศึกึษาละ 2 ครั้้�งและเก็็บข้อ้มูลูเป็็นเวลา 3 ปีีการ

ศึกึษารวมจำำ�นวนตัวัท่ี่�ศึกึษา 9 ตัวั

การเตรีียมตัวัม้้า

	 ม้า้พันัธุ์์�ผสมตัวัท่ี่�จะได้ร้ับัการสาธิิตทำำ�หัตัถการสอดท่่อ 

จะได้ร้ับัการงดน้ำำ��งดอาหาร งดหญ้า้ ก่่อนการทำำ�หัตัถการอย่่าง

น้อ้ย 12 ชั่่�วโมง จากนั้้�นตรวจร่่างกายพื้้ �นฐาน เช่่น ค่่าสัญัญาณ

ชีีพ (vital sign) และเก็็บตัวัอย่่างเลืือด เพื่่�อใช้ต้รวจวิิเคราะห์ค์่่า

เลืือดทั่่�วไป และค่่าเคมีีในเลืือด จากนั้้�นม้า้จะถูกูจับับังัคับัในท่่า

ยืืนภายในซองบังัคับั ให้ย้านำำ�สลบเข้า้หลอดเลืือด หรืือยาสงบ

ประสาทไซลาซีีนไฮโดรคลอไรด์ ์ 0.5 มิิลลิิกรัมั/กิิโลกรัมัฉีีดเข้า้

หลอดเลืือดดำำ� ฤทธิ์์�ของยาจะทำำ�ให้ม้้า้สงบลง ง่่วงซึมึ ก้ม้หัวัลงต่ำำ�� 

ช่่วยระงับัความเจ็็บปวด และทำำ�ให้ห้ลอดอาหารคลายการบีีบตัวั 

จึงึทำำ�หัตัถการได้ส้ะดวกปลอดภัยั พบว่่าใช้เ้วลา 5-7 นาทีี ออก

ฤทธิ์์�ยาวนาน 90 นาทีี หลังัให้ย้าเมื่่�อม้า้ซึมึลงแล้ว้จึงึเริ่่�มดำำ�เนิิน

การสอดท่่อจากช่่องจมูกูไปสู่่�กระเพาะอาหารเพื่่�อทำำ�การล้า้งท่่อ

ทางเดิินอาหารและกระเพาะอาหาร (gastric lavage) โดยการ

เติมิน้ำำ��เข้า้ไปในท่่อ จากนั้้�นต่่อท่่อเข้า้กับั stomach pump เพื่่�อดึงึ

น้ำำ��ออก ทำำ�ซ้ำำ��จนกระทั่่�งเหลืืออาหารตกค้า้งภายในกระเพาะ

อาหารน้อ้ยท่ี่�สุดุเพื่่�อเตรีียมการสำำ�หรับัการสอดเอนโดสโคปใน

ลำำ�ดับัถัดัไป

การสอดกล้้องเอนโดสโคป

	 งานวิิจัยัครั้้�งนี้้ �ใช้เ้อนโดสโคปชนิดของ Olympus CV60, 

scope รุ่่ �น OSFV60 ขนาดความยาว 2.5-3 เมตร ชนิด flexible 

type และยาวมากพอท่ี่�จะเข้า้สู่่�ปลายของกระเพาะอาหารม้า้ ซึ่่�ง

วิิธีีการสอดจะสอดผ่่านท่่อจมูกูเข้า้สู่่�คอหอย (สำำ�รวจส่่วนของโพรง

จมูกูและกล่่องเสีียง) และเข้า้หลอดอาหารแต่่ละส่่วน จนกระทั่่�ง

ชนเข้า้หูรูููดส่่วนต้น้กระเพาะอาหาร และสำำ�รวจกระเพาะอาหาร

โดยได้้เก็็บรายละเอีียดระยะความยาวเป็็นเซนติิเมตรของ

หลอดอาหารเริ่่�มจากบริิเวณคอหอยไปสิ้้ �นสุุดท่ี่�ส่่วนต้้นสุุด

กระเพาะอาหารโดยใช้เ้อนโดสโคปวัดัระยะไปในม้า้แต่่ละตัวั

ท่ี่�ทำ ำ�การสำำ�รวจเพื่่�อใช้ใ้นการสังัเกตลักัษณะทางกายวิิภาคของ

หลอดอาหารและกระเพาะอาหารในม้า้ไปพร้อ้มกันัด้ว้ยตามระยะ

ท่ี่�กล้อ้งส่่องเห็น็ลักัษณะโครงสร้า้งภายใน
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	 เมื่่�อสอดกล้อ้งเอนโดสโคปเพื่่�อตรวจดูสู่่วนของท่่อทาง

เ ดิิ น อ า ห า ร ส่่วนต้   ้น ใ น ม้้า  พ ร้้อ มทั้้ � ง สำ ำ� ร ว จ ลัั ก ษ ณ ะ

กายวิิภาคศาสตร์ข์องแต่่ละส่่วนท่ี่�กล้อ้งผ่่านเข้า้ไปได้ผ้ลดังันี้้ �

	 1) โครงสร้า้งภายในโพรงจมูกู (nasal cavity) ของม้า้ท่ี่�

เห็็นคือมีีส่่วนของเยื่่�อบุสุีีชมพูเูมื่่�อขยายภาพละเอีียดจะมองเห็็น

เซลล์ข์นและต่่อมเมืือก พื้้ �นของโพรงจมูกูมีีความเป็็นเมืือกเปีียก

ชื้้ �น ไม่่มีีสัญัญาณการอักัเสบ ไม่่มีีการบวม ไม่่เห็น็สิ่่�งแปลกปลอม

ใดๆ ไม่่เห็น็ส่่วนของก้อ้นเนื้้ �อหรือืมีีการอุดุตันั นอกจากนั้้�นจะเห็น็

ผนังัของแผ่่นกั้้�นจมูกู (nasal septum) สีีชมพูรูาบเรีียบเงาวาว 

และเห็็นส่่วนของกระดูกูจมูกู (turbinate bone) ท่ี่�มีีลักัษณะเป็็น

เดืือย บางพรุุน กวง (ตามภาพที่่� 3 A)

	 2) โครงสร้า้งบริเิวณคอหอยส่่วนบน (nasopharynx) 

ส่่วนบริเิวณนี้้ �จะมองเห็น็พื้้ �นผิวท่ี่�ยังัคงมีีความชุ่่�มชื้้ �นสีีชมพู ูแต่่เนื้้ �อ

ผิิวจะดูมูีีความแน่่นแข็็งมากขึ้้ �น สังัเกตุคุล้า้ยเนื้้ �อเยื่่�อกล้า้มเนื้้ �อ

เรีียบและเยื่่�อบุเุมืือก ลักัษณะลื่่�น (ตามภาพที่่� 3 B)

	 3) ฝาปิิดกล่่องเสีียง (epiglottis) ของม้า้ท่ี่�ช่่วยในการ

ป้อ้งกันัไม่่ให้อ้าหารหรือืของเหลวเข้า้สู่่�ท่่อหายใจขณะท่ี่�ม้า้กลืืน

อาหาร เมื่่�อมองผ่่านกล้อ้งจะเห็็นมีีรูปร่่างเป็็นแผ่่นบางๆ ท่ี่�มีีรูป

ทรงคล้า้ยกับัใบไม้ ้(leaf shape) มีีปลายด้า้นบนท่ี่�ค่่อนข้า้งแหลม

มีีหลอดเลืือดฝอยเป็็นลายเป็็นเส้น้ ส่่วนของด้า้นปลายด้า้นล่่าง

จะกว้า้งกว่่า วางตัวัท่ี่�ฐานของลิ้้ �นของม้า้และเชื่่�อมต่่อกับักระดูกู

ดึงึลิ้้ �น (ตามภาพที่่� 3 C ขณะปิิด) พื้้ �นผิวหรือืเยื่่�อบุเุรีียบและชื้้ �นมีี

สีีขาว (ตามภาพที่่� 3 D ขณะเปิิด)

	 4) จุดุเชื่่�อมต่่อระหว่่างคอหอยและหลอดอาหาร (pha-

ryngoesophageal junction) ในม้า้อยู่่�ในระดับักระดูกูสันัหลังั

ส่่วนคอชิ้้ �นท่ี่�หก (C
6
) ซึ่่�งมีีโครงสร้า้งเป็็นกล้า้มเนื้้ �อหรือืสันักล้า้ม

เนื้้ �อและร่่องชื่่�อว่่า Cricopharyngeus (ตามภาพที่่� 4 E) ท่ี่�เป็็น

ส่่วนหนึ่่�งของหูรูููดส่่วนหน้า้ของท่่อหลอดอาหาร (upper esopha-

geal sphincter, UES)

	 5) ตอนต้น้ของหลอดอาหารส่่วนคอ (proximal cervical 

esophagus) หลอดอาหารเป็็นท่่อกล้า้มเนื้้ �อมีีเส้น้ผ่่าศูนูย์ก์ลาง

เล็็กมากท่ี่�สุุดเมื่่�อเทีียบกัันกัับในส่่วนต่่างๆ ของหลอดอาหาร 

เนื่่�องจากทำำ�หน้า้ท่ี่�ช่่วยในการควบคุมุการเปิิดปิิดระหว่่างคอหอย

กับัหลอดอาหาร ผนึึกรวมกับัส่่วนท่ี่�เป็็นกล้า้มเนื้้ �อหูรูููดด้ว้ย พบ

ลักัษณะของผนังัหลอดอาหารบริเิวณนี้้ �บาง เรีียบ สีีขาวเทา พบ

รอยพับัตามแนวยาว (longitudinal mucosal fold) ท่ี่�เป็็นขีีดเล็ก็ๆ

มองเห็น็ได้ไ้ม่่ชัดัเจน (ตามภาพที่่� 4 F) และเมื่่�อสอดกล้อ้งดันัเข้า้

ต่่อเนื่่�องไปจะพบความเปลี่่�ยนแปลงของผนังัหลอดอาหารท่ี่�มอง

เห็็นรอยพับัตามแนวยาวเป็็นร่่องลึกึได้ช้ัดัเจนขึ้้ �น (ตามภาพที่่� 4 

G) ทั้้�งนี้้ �ในงานวิิจัยัได้บ้ันัทึกึลักัษณะต่่างๆ ตลอดท่่อความยาว

ของหลอดอาหาร จนสามารถระบุลุักัษณะของผนังัภายในของ

หลอดอาหารได้ต้ามท่ี่�แสดงใน ตารางที่่� 1

	 6) หลอดอาหารส่่วนช่่องอกในม้า้ (thoracic esopha-

gus) มีีลัักษณะเป็็นท่่อกล้้ามเนื้้ �อผิิวด้้านในหลอดอาหารมีี

ลักัษณะเรีียบและเป็็นมันัวาว สีีชมพูอู่่อนถึงึแดงซึ่่�งสามารถเห็็น

เส้น้เลืือดฝอยท่ี่�เป็็นเส้น้เล็ก็ๆ อยู่่�บนผิวเยื่่�อบุผิุิว และมีีเกล็ด็หนา 

หลอดอาหารส่่วนนี้้ �จะต้อ้งมีีการเป่่ าอากาศให้อ้ัดัแน่่นอยู่่�ภายใน

เพื่่�อให้้กล้้องสามารถมองเห็็นลัักษณะของช่่องว่่างภายใน

หลอดอาหารได้อ้ย่่างชัดัเจน (ตามภาพที่่� 4 H, I) 

	 7) หลอดอาหารส่่วนช่่องท้้องในม้้า (abdominal 

esophagus) มีีลักัษณะเป็็นท่่อกล้า้มเนื้้ �อเยื่่�อบุมุีีสีีชมพูจูนถึงึแดง 

จากการมีีหลอดเลืือดฝอย และพบว่่าผนังัหลอดอาหารมีีความ

ยืืดหยุ่่�นสูงูสามารถขยายตัวัได้ด้ีีเมื่่�อมีีอาหารหรืือของเหลวไหล

ผ่่าน (ตามภาพที่่� 4 J) อย่่างไรก็็ตามเมื่่�อกล้อ้งเอนโดสโคปผ่่าน

มาถึงึบริเิวณนี้้ � จะสามารถเห็็นจุดุเชื่่�อมต่่อระหว่่างหลอดอาหาร

ส่่วนช่่องท้อ้งและกระเพาะอาหาร โดยจะมองเห็็นเป็็นรอยหยักั 

(zigzag line) หรืือ Z-line ท่ี่� เป็็นส่่วนของจุุดท่ี่� เยื่่�อบุุของ

หลอดอาหารส่่วนช่่องท้้องกำำ�ลัังจะเปล่ี่�ยนเป็็นเยื่่�อบุุผิิวของ

กระเพาะอาหาร อีีกทั้้�งจะมองเห็็นกล้า้มเนื้้ �อหูรูููดเป็็นวงแหวนท่ี่�

ตารางที่่� 1. แสดงระยะหรือืความยาวของ
หลอดอาหารท่ี่�วัดัได้จ้ากกล้อ้งเอนโดสโคป

ม้้าตัวัอย่่าง ระยะจากจมููก
ไปคอหอย 

(cm.)

ระยะจากคอหอยไปกล้้ามเน้ื้�อ
หูรูููดกระเพาะส่่วนต้น้ (cm.)

H-SD 28 108

H-KS 28 90

H-W 26 106

H-MN 40 95

H-PT 34 98

H-ATN 32 94

H-JJ 38 112

H-JM 36 106

H-SR 42 100

Mean 33.77 101

หมายเหตุุ: ข้้อมููลระบุุตัวัสัตัว์ข์องม้้าที่่�ใช้้ในการศึกึษานี้้ � ได้้แก่่ ม้้าพันัธุ์์�
ผสม เพศเมียีและเพศผู้้� อายุุ 6–20 ปีี สีขีนได้้แก่่ สีเีทาและสีแีดงอม
น้ำำ��ตาล สีเีหลืือง สีขีาว
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หนากว่่าผนังัหลอดอาหารปกติ ิ(lower esophageal sphincter, 

LES) ซึ่่�งจะเห็็นว่่าเยื่่�อบุมุีีสีีแดงเข้ม้ขึ้้ �นมากๆ ล้อ้มเป็็นวงแหวน 

(ตามภาพที่่� 4 K) และมีีการหดตัวัแน่่นเป็็นจังัหวะเป็็นระยะถ่ี่�ๆ 

การทำำ�งานนี้้ �ช่่วยควบคุมุการไหลของอาหารจากหลอดอาหารเข้า้

สู่่�กระเพาะอาหารและป้้องกัันการไหลย้อ้นของกรดเกลืือจาก

กระเพาะอาหาร

	 8) กระเพาะอาหารส่่วนแรกสุดุ (cardia of stomach) 

กระเพาะอาหารส่่วนนี้้ �ของม้า้จะเชื่่�อมต่่อกับัหลอดอาหาร มีีเยื่่�อ

บุผิุิวต่่างจากหลอดอาหารไม่่มาก คืือจะเห็น็ว่่ามีีความเรีียบและ

เป็็นมันัวาว สีีชมพูอู่่อน เรีียบและอาจเห็็นเป็็นสีีขาวได้ ้ซึ่่�งจะแตก

ต่่างจากสีีของหลอดอาหารไม่่มาก (ตามภาพที่่� 4 L)

	 9) เส้น้แนวแบ่่งภายในกระเพาะอาหารของม้า้ (margo 

plicatus) เป็็นส่่วนของรอยกั้้�นระหว่่างเยื่่�อบุผิุิวท่ี่�ผลิิตกรดเกลืือ

และไม่่ผลิติกรดเกลืือ (ตามภาพที่่� 4 M) มองเห็น็เป็็นสันันูนูเล็ก็ๆ 

สีีเหลื่่�อมกันัระหว่่างสีีขาวและชมพูู

	 10) กระเพาะอาหารส่่วนท่ี่�ผลิิตกรดเกลืือ (glandular 

region) เป็็นกระเพาะอาหารส่่วนท่ี่�มีีเยื่่�อบุผิุิวท่ี่�จะผลิติกรดเกลืือ

และเอ็ม็ไซม์ใ์นการย่่อยอาหาร (ตามภาพที่่� 4 N) ซึ่่�งเมื่่�อมองผ่่าน

กล้อ้งจะมีีเนื้้ �อเยื่่�อบุุสีีค่่อนข้า้งแดง ชุ่่�มช่ำำ��แต่่ไม่่มีีลักัษณะการ

อัักเสบ นอกจากนี้้ �ยัังเห็็นลัักษณะของเนื้้ �อเยื่่�อเป็็นลอนเล็็กๆ 

(rugae) และเมื่่�อขยับักล้อ้งไปในทิศเดิินหน้า้ต่่อไปจะพบว่่ามีี

ลักัษณะเป็็นห้อ้งขยายเล็ก็ (pyloric antrum) ท่ี่�มีีเยื่่�อบุกุระเพาะ

ท่ี่�ชุ่่�มชื้้ �นมากและมีีต่่อมเมืือกมาก ซึ่่�งเห็็นเป็็นท่ี่�เก็็บอาหาร (ตาม

ภาพที่่� 4 O) ก่่อนท่ี่�จะถูกูส่่งผ่่านไปยังัลำำ�ไส้เ้ล็ก็ส่่วนต้น้ หรือืเป็็น

บริิเวณก่่อนถึึงกล้า้มเนื้้ �อหููรููดซึ่่�งมีีลัักษณะเป็็นช่่องแคบท่ี่�นำำ�

อาหารไปผ่่านหูรูููดท้า้ยสุดุของกระเพาะอาหาร (pyloric sphinc-

ter) หูรูููดมองเห็น็เป็็นวงแหวนกล้า้มเนื้้ �อหนาท่ี่�เด่่นชัดั (ตามภาพ

ที่่� 4 P) ซึ่่�งสามารถหดตัวัและคลายตัวัตลอดเวลา ทั้้�งนี้้ �เพื่่�อควบคุมุ

การปล่่อยอาหารจากกระเพาะอาหารเข้า้สู่่�ลำ ำ�ไส้เ้ล็ก็ส่่วนต้น้และ

ป้อ้งกันัการย้อ้นกลับัของอาหาร โดยจะมีีการบีีบตัวัเป็็นจังัหวะ

ให้อ้าหารเคลื่่�อนท่ี่�ไปยังัลำำ�ไส้เ้ล็ก็ต่่อไป

สรุุปและวิจิารณ์์

	 ง า น วิิ จััย นำำ�ร่่  อ ง ฉ บัับ นี้้ �มุ่่� ง ศึึ ก ษ า ลััก ษ ณ ะ ท า ง

กายวิิภาคศาสตร์ภ์ายในของท่่อทางเดิินอาหารส่่วนต้น้ของระบบ

ย่่อยอาหาร โดยเฉพาะส่่วนของหลอดอาหารม้า้ท่ี่�มองเห็็นจาก

การส่่องกล้อ้งเอนโดสโคปในขณะท่ี่�ม้า้ยังัมีีชีีวิิต เนื่่�องจากในการ

ศึกึษากายวิิภาคศาสตร์เ์รื่่�องของท่่อทางเดิินอาหาร จะได้ศ้ึกึษา

ในซากม้า้เป็็นส่่วนใหญ่่ รายงานของการศึึกษาของทีีมผู้้�วิิจััย 

Komine และคณะ ค.ศ. 2014 ได้ร้ายงานเก่ี่�ยวกับัความหนาของ

ผนังัหลอดอาหารในม้า้สายพันัธุ์์�ฟรีีเซ่ี่�ยน พบว่่า ผนังัหลอดอาหาร

ม้า้มีีความหนาตัวัเฉลี่่�ยอยู่่�ท่ี่� 0.5 เซนติเิมตร และสำำ�หรับัซากม้า้

ตัวัท่ี่�มีีความผิดปกติคืิือหลอดอาหารขยายใหญ่่ (megaesopha-

gus) จะมีีความหนาอยู่่�ท่ี่� 1.3-1.9 เซนติิเมตร ซึ่่�งได้ศ้ึกึษาในซาก

ม้า้ท่ี่�มีีช่่วงอายุ ุ6-16 ปีี  ทั้้�งนี้้ �จะสังัเกตเห็น็ว่่าการหดตัวัของกล้า้ม

เนื้้ �อหลังัเสีียชีีวิิตมีีบทบาทในเรื่่�องของขนาดความยาว ดังันั้้�นงาน

วิิจััยฉบัับนี้้ �จึึงมีีความน่่าสนใจในเรื่่�องของการวััดขนาดของ

หลอดอาหารในม้า้ โดยใช้ม้าตรวัดัเป็็นเซนติิเมตรท่ี่�มากัับตัวั

เครื่่�องเอนโดสโคปท่ี่�เลืือกความยาวในระดับัท่ี่�สามารถนำำ�มาตรวจ

กระเพาะอาหารของม้า้ได้คื้ือ 250-300 เซนติเิมตร ซึ่่�งนอกจากจะ

ภาพที่่� 3. A-D แสดงผลการส่่องกล้อ้งสำำ�รวจท่่อจมูกูและท่่อทางเดิินหายใจตอนต้น้ของม้า้
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ภาพที่่� 4. E-P แสดงผลการส่่องกล้อ้งสำำ�รวจคอหอย หลอดอาหาร และกระเพาะอาหารของม้า้
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ได้ค้วามยาวแล้ว้ยังัได้ล้ักัษณะของการทำำ�งานของท่่อกล้า้มเนื้้ �อ

หรือืหลอดอาหารส่่วนต่่างๆ ด้ว้ย

	 ความยาวของหลอดอาหารม้า้ท่ี่�วััดได้จ้ากงานวิิจััย

นำำ�ร่่องครั้้�งนี้้ � ระยะจากจมูกูไปยังัคอหอย มีีค่่าเฉลี่่�ยเท่่ากับั 33.77 

เซนติเมตร และจากคอหอยไปยังัส่่วนหูรูููดบนของกระเพาะอาหาร

มีีความยาวเฉล่ี่�ยเท่่ากับั 101 เซนติิเมตร ซึ่่�งสามารถนำำ�มาเป็็น

ข้อ้มูลูท่ี่�เอื้้ �อประโยชน์ใ์นการประยุกุต์ใ์ช้ก้ับัการทำำ�หัตัถการของผู้้�

ปฏิิบัตัิหิน้า้ท่ี่�จัดัการสุขุภาพม้า้ท่ี่�มีีความเก่ี่�ยวข้อ้งกับัหลอดอาหาร

ของม้า้ได้ ้โดยความยาวและลักัษณะภายในตำำ�แหน่่งเหล่่านี้้ �ของ

หลอดอาหารจะมีีผลต่่อการเลือืก “ตำำ�แหน่่งผ่่าตัดั” เพราะส่่วนคอ 

(ด้า้นซ้า้ยของลำำ�คอ) เป็็น จุุดท่ี่�ผ่่าตัดัได้ง้่่ายท่ี่�สุดุ ส่่วนท่ี่�อยู่่�ใน

ทรวงอกหรือืใกล้ก้ระเพาะอาหาร เข้า้ถึงึได้ย้ากมาก ต้อ้งผ่่าทะลุุ

ช่่องอก (thoracotomy) ซึ่่�งมีีความเส่ี่�ยงสูงู ซึ่่�งเมื่่�อทราบโครงสร้า้ง

ภายในจากการศึึกษานี้้ �จะเป็็นข้อ้มููลสนัับสนุุนงานศััลยกรรม

หลอดอาหารในม้า้

	 อย่่างไรก็็ตามค่่าความยาวของทางเดินิอาหารส่่วนใหญ่่

จะกล่่าวว่่าเพศ ขนาดน้ำำ��หนักัตัวั และอายุ ุ มีีความผันัแปร ซึ่่�ง

ตัวัอย่่างประชากรท่ี่�ใช้ส้ำ ำ�หรับัการศึกึษานี้้ �ก็็เป็็นม้า้พันัธุ์์�ผสม คละ

เพศ จำำ�นวนตัวัอย่่างมีีเพีียง 9 ตัวัอย่่างและมีีความแตกต่่างทาง

อายุตุั้้�งแต่่ช่่วง 6-20 ปีี  จึงึอาจจะยังัเป็็นข้อ้มูลูท่ี่�ไม่่มากนักั

	 การใช้วิ้ิธีีการสอดท่่อเอนโดสโคปในการศึึกษาทาง

กายวิิภาคศาสตร์์เริ่่�มมีีรายงานให้้พบได้้ เช่่นการศึึกษา

กายวิิภาคศาสตร์ใ์นส่่วนของ guttural pouch ในซากม้า้ของทีีม

ผู้้�วิิจัยั Piat and Cadoré เมื่่�อปีี  ค.ศ. 2023 ซึ่่�งเป็็นรายงานท่ี่�ให้้

รายละเอีียดทางกายวิิภาคศาสตร์ข์องส่่วน guttural pouch แต่่

ยังัคงเป็็นการศึกึษาจากซากม้า้ แต่่จากงานวิิจัยัฉบับันี้้ �ศึกึษาจาก

ม้า้มีีชีีวิิต

เอกสารอ้้างอิงิ
Abutarbush SM, 2011. Esophageal laceration and obstruction 

caused by a foreign body in 2 young foals. Can Vet J 
52(7), 764-767.

Al-Taai SAH, 2022. Esophagus. In: Pharynx – The Incredible Ren-
dezvous Sites of Gas, Liquid and Solid. InTechOpen: EU. 
p.1-9.

Chiavaccini L, Hassel DM, 2010. Clinical Features and Prognos-
tic Variables in 109 Horses with Esophageal Obstruction 
(1992-2009). J Vet Intern Med 24, 1147-1155.

DeVito FC, 2020. Horse Anatomy Coloring Book. Independently 
Published: USA.

Drozdzewska K, Potocnik E, Schwarz B, 2020. Nasogastric Intu-
bation as Health and Safety Risk in Equine Practiced-A 

Questionnaire. J Equine Vet Sci 88, 102951.

Fubini SL, 2019. Esophagus. In: Equine Surgery. p.474-496.

Janlakorn S, 2016. Anatomy and Physiology of Domestic Animals. 
3rd ed. Bangkok: Chulalongkorn University Press.

Komine M, Langohr IM, Kiupel M, 2014. Megaesophagus in Frie-
sian Horses Associated With Muscular Hypertrophy of 
the Caudal Esophagus. Vet Pathol 51(5), 979-985.

König HE, Liebich H, 2020. Veterinary Anatomy of Domestic Ani-
mals. 7th ed. Georg Thieme Verlag KG: Germany.

Loftin P, Cartmill JA, Andrews FM, 2017. Gastroscopy and Esopha-
goscopy. In: Manual of Clinical Procedures in the Horse. 
Wiley-Blackwell: USA. p.195-200.

Mellor DJ, Beausoleil NJ, 2017. Equine welfare during exercise: An 
evaluation of breathing, breathlessness and bridles. Ani-
mals 7(6), 41.

Piat P, Cadoré JL, 2023. Endoscopic Anatomy of the Equine Gut-
tural Pouch: An Anatomic Observational Study. Vet Sci 
10(9), 542.

Phrommasa A, 2001. Large Animal Surgery. 1st ed. Bangkok: 
Thanapress and Graphic Co., Ltd.

Saihoo P, 1994. Gastric Intubation (Stomach Tubes) in Horses. KKU 
Vet J 4(2), 98-102.

Slovis NM, 2004. Atlas of Equine Endoscopy. Mosby Elsevier: USA.

Stick JA, 2012. Esophagus. In: Equine Surgery. 4th ed. Saunders 
Elsevier Inc.: USA. p.367-388.


