
ประสิทธิภาพของเอนโรฟลอซาซินและอิริโธรมัยซิน
ร่วมกับคลอร์เตตราซัยคลิน ต่อการป้องกันและรักษาโรคอหิวาต์ไก่

นิวัตร จันทร์ศิริพรชัย

ภาควชิาอายรุศาสตร ์คณะสตัวแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณม์หาวทิยาลยั

บทคดัยอ่

ไกไ่ขเ่พศผูอ้าย ุ 8 สปัดาห ์จำนวน 112 ตวั แบง่ออกเปน็ 7 กลุม่ กลุม่ละ 16 ตวั และแตล่ะกลุม่

แบง่ออกเปน็ 2 กลุ่มย่อย ไกแ่ตล่ะกลุม่ไดรั้บยาเอนโรฟลอซาซนิ (10 มก/กก) หรือยาสำเรจ็รูปอิริโธรมยัซิน

(10 มก/กก) ร่วมกบัยาคลอรเ์ตตราซยัคลนิ (10 มก/กก) โดยการละลายนำ้ใหก้นิหมดภายในเวลา 2 ช่ัวโมง

หรือไม่ได้รับยาใดๆ ไก่ทุกกลุ่มได้รับเชื้ออหิวาต์ไก่ โดยการฉีดเข้ากล้ามเนื้อขา โดยไก่กลุ่มที่ได้รับ

ยาปฏิชีวนะ ได้รับยาก่อนได้รับเชื ้ออหิวาต์ไก่ 1 ชั ่วโมง หรือได้รับยาพร้อมกับได้รับเชื ้อ หรือ

ได้รับยาหลังได้รับเชื้อ 1 ชั่วโมง ผลการทดลองพบว่ายาเอนโรฟลอซาซิน มีประสิทธิภาพดีในการ

ป้องกันและรักษาโรคอหิวาต์ไก่ โดยไม่พบการตายในไก่ที่ได้รับยาปฏิชีวนะ อย่างไรก็ตาม ไก่ที่ได้รับยา

ก่อนการให้เชื ้อมีแนวโน้มที ่มีอัตราการแลกเนื ้อดีกว่า ไก่กลุ ่มที ่ได้รับยาพร้อมและภายหลังจาก

การได้รับเชื ้ออหิวาต์ไก่ ส่วนไก่ที ่ได้รับยาสำเร็จรูปอิริโธรมัยซินร่วมกับยาคลอร์เตตราซัยคลิน

ไม่สามารถป้องกันและรักษาโรคอหิวาต์ไก่ได้ แม้พบว่าเชื้ออหิวาต์มีความไวต่ออิริโธรมัยซินและ

คลอรเ์ตตราซยัคลนิในหลอดทดลอง

คำสำคัญ:  เอนโรฟลอซาซนิ,  อิริโธรมยัซิน + คลอรเ์ตตราซยัคลิน,  ไกไ่ขเ่พศผู,้  การปอ้งกนัและรกัษา
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บทนำ

โรคอหิวาต์ไก่ นับว่าเป็นโรคที่มีความสำคัญต่อการเลี้ยงและการผลิตไก่ ซึ่งส่งผลให้เกิดความ

สูญเสียทางเศรษฐกิจเป็นอย่างมาก โรคนี้เกิดจากเชื ้อแบคทีเรียที ่มีความสามารถในการก่อโรคได้

ในสัตว์ปีกหลายชนิด เช่น ไก่ เป็ด ห่าน และนกทุกชนิด (Glisson et al., 2003)  สาเหตุของโรคอหิวาต์ไก่

เกิดจากเช้ือ Pasteurella multocida ซ่ึงเป็นแบคทีเรียชนิดแกรมลบ รูปแท่ง โดยสายพันธ์ุท่ีทำให้เกิดโรค กับ

ไก่-เป็ด อยู่ในซีโรไทป์ เอ (Huddleston et al., 1972) นอกจากนีมี้รายงานพบ  ซีโรไทป์ บี (Songserm  et al.,

2003) ซ่ึงก่อให้เกิดลักษณะไซนสัอักเสบเปน็หนองในเปด็  ปัจจุบัน  P. multocida สามารถจำแนกได ้ 16

ซีโรไทป์ (Brogden et al., 1978) ลักษณะสำคัญของการติดเชื้ออหิวาต์ไก่ในสัตว์ปีก คือ การติดเชื้อ

ในกระแสโลหิต ทำให้ในอดีตเรียกโรคนี้ว่า โรคเฮโมราจิกเซพติซีเมียในสัตว์ปีก (avian haemorrhagic

septicemia) เช้ืออหิวาต์ก่อโรคในสัตว์ปีก เป็นเช้ือก่อโรคชนิดรุนแรง สัตว์ป่วยมักแสดงอาการแบบเฉยีบพลัน

โดยมีอัตราป่วยและอัตราตายสูง จนถึงแบบเรื้อรังที่มีการติดเชื้อเฉพาะที่ โดยเฉพาะบริเวณข้อและไซนัส

(Rimler and Glisson, 1997) มีรายงานว่าส่วนแคปซูลของแบคทีเรียเป็นปัจจัยสำคัญของความรุนแรงของเช้ือ

(Harmon et al., 1991; 1992)  P. multocida สามารถก่อโรคได้ในสัตว์ปีกหลายชนิด

โรคน้ีเป็นโรคท่ีพบได้บ่อยและมีรายงานอบัุติการณ์ท่ัวโลก ในประเทศไทยพบอบัุติการณ์ของโรคอยู่เสมอ

โดยเฉพาะช่วงเปลี ่ยนฤดูกาล การควบคุมป้องกันโรคอหิวาต์สัตว์ปีก สามารถทำได้โดยการลด

โอกาสติดเชื้ออหิวาต์ในสัตว์ปีก การดูแลสิ่งแวดล้อมและการจัดการที่ดี การทำวัคซีน  ตลอดจนการใช้

ยาปฏิชีวนะ ซ่ึงถือเป็นวิธีการท่ีสำคัญในการปอ้งกันและรักษาโรคได ้โดยวัคซีนป้องกันโรคอหิวาต์เป็ดไก่

ที่ใช้ในประเทศไทยที่เตรียมขึ้นโดยกรมปศุสัตว์ เป็นวัคซีนเชื้อตายสายพันธุ์ท้องถิ่น คือ เสตรน 8:A

แนะนำให้ฉีดเข้ากล้ามเนื้อหรือใต้ผิวหนังในขนาด 1 มิลลิลิตร ในสัตว์ปีกที่อายุมากกว่า 3 เดือน

และให้ฉีดซ้ำทุก 3 เดือน พบว่าสัตว์จะเร่ิมมีภูมิคุ้มกันภายหลังฉีด 2 สัปดาห์ และสามารถคุม้โรคเป็นเวลา 3

เดือนและภูมิที ่เกิดขึ ้นเป็นภูมิคุ ้มกันที ่ไม่ยั ่งยืน ดังนั ้นจึงควรทำวัคซีนซ้ำ โดยทั่วไปการปกป้อง

ของวคัซนีเกดิขึน้เฉพาะซโีรไทป ์ ส่วนยาปฏชีิวนะทีนิ่ยมใชรั้กษาโรคอหวิาตไ์ก ่ มักเปน็ยาทีใ่ช้ไดผ้ลดีกับ

แบคทีเรียแกรมลบหรือยาท่ีออกฤทธ์ิวงกว้าง Donahue และ Olsen (1972) รายงานว่ามากกว่าร้อยละ 96 ของ

P. multocida ท่ีทำการศกึษามีความไวตอ่คลอร์เตตราซยัคลิน คลอโรมัยซิติน โนโวไบโอติน เพนนิซิลลิน

เทอร์รามัยซิน ฟิวราแดนติน ฟิวราซิน และ ฟิวรอกโซน และมีความไวในระดบัปานกลางตอ่ยากานามัยซิน

และ นีโอมัยซิน ในทางปฏิบัติอาจผสมเตตราซัยคลินในอาหารระดับ 200-400 กรัม/ตัน จะช่วยลด

อัตราการปว่ยและอัตราการตาย (Dorsey and Harshfield, 1959) ร่วมกับการคดัท้ิงไก่ท่ีมีอาการแบบเรือ้รัง

หรือท่ีมีการตดิเช้ือเฉพาะแหง่ และควรทดสอบความไวของเชือ้ต่อยาชนิดต่าง ๆ เพ่ือจะไดใ้ช้ยาให้ถูกต้อง

นอกจากยาปฏิชีวนะอื ่นๆ ที่นิยมใช้ได้แก่ เอนโรฟลอซาซินละลายน้ำ 10 มก/กก นาน 5-7 วัน

ไก่อาจเริ่มตายอีกเมื่อหยุดยาจึงต้องให้ยาอย่างต่อเนื่องเป็นระยะๆ  จนกว่าไก่จะมีความต้านทานโรค

ในไก่รุ่นการรักษาพร้อมกับการย้ายไก่ขึ้นกรง นับว่าให้ผลดีต่อการรักษาเป็นอย่างมาก การทดลองนี้

มีวัตถุประสงค์ในการเปรียบเทียบการใช้ยาปฏิชีวนะ 2 ชนิด คือ เอนโรฟลอซาซินและยาสำเร็จรูป

อิริโธรมัยซินร่วมกับคลอร์เตตราซยัคลิน ในการปอ้งกันและรักษาโรคอหิวาต์ไก่
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อุปกรณแ์ละวธีิการ

สัตว์ทดลอง   ไกไ่ขเ่พศผูพั้นธุอี์ซาบราวน ์อาย ุ8 สปัดาห ์จำนวน 112 ตวั ทำการสุม่แบง่ออกเปน็

7 กลุม่ แตล่ะกลุม่แบง่ออกเปน็ 2 กลุม่ยอ่ยๆ ละ 8 ตวั โดยไกก่ลุม่ที ่1, 2 และ 3 ไดรั้บยาเอนโรฟลอซาซนิ

ไก่กลุ่มที่ 4, 5 และ 6 ได้รับยาสำเร็จรูปอิริโธรมัยซินร่วมกับยาคลอร์เตตราซัยคลิน โดยการละลายน้ำ

ใหก้นิหมดภายใน 2 ช่ัวโมง ไกก่ลุม่ 7 เปน็กลุม่ควบคมุ

ยาปฏิชีวนะ  ยาเอนโรฟลอซาซิน (10 มก/กก) และ ยาสำเร็จรูปอิริโธรมัยซิน (10 มก/กก)

ร่วมกับยาคลอร์เตตราซัยคลิน (10 มก/กก) คำนวณจากนำ้หนักไก่ตามคำแนะนำของบรษัิท

วิธีการให้ยา  ไก่กลุ่มท่ี 1, 2 และ 3 ได้รับยาเอนโรฟลอซาซนิ ด้วยวิธีการละลายน้ำให้กินหมดภายใน

2 ช่ัวโมง วันละ 2 คร้ัง ติดกัน 3 วัน โดยได้รับยา 1 ช่ัวโมง ก่อนได้รับเช้ือ ได้รับยาพร้อมได้รับเช้ือ และได้รับยา

1 ชั ่วโมง หลังได้ร ับเชื ้อ ตามลำดับ ไก่กลุ ่มที ่ 4, 5 และ 6 ได้ร ับยาสำเร ็จรูปอิร ิโธรมัยซิน

ร่วมกบัยาคลอรเ์ตตราซยัคลนิ ดว้ยวิธกีารละลายนำ้ใหก้นิหมดภายใน 2 ช่ัวโมง วันละ 2 ครัง้ ตดิกนั 3 วัน

โดยได้รับยา 1 ช่ัวโมง ก่อนได้รับเช้ือ ได้รับยาพร้อมได้รับเช้ือ และได้รับยา 1 ช่ัวโมง หลังได้รับเช้ือ ตามลำดับ

ไกก่ลุม่ 7 เปน็กลุม่ควบคมุ ไมไ่ดรั้บยาปฏชีิวนะ (ตารางที ่1)

เช้ือพษิ P. multocida  เปน็แบคทเีรยีทีแ่ยกไดจ้ากการระบาดของโรคอหวิาตไ์ก ่ในประเทศไทย

ขนาด 5x107 cfu/ml ฉีดเข้ากล้ามเนื้อขาขวาปริมาตร 0.3 มล/ตัว ในไก่ทุกกลุ่มทุกตัว โดยทำการทดสอบ

แล้วในหลอดทดลอง ตามวิธีของ Bauer Kirby disk diffusion (Bauer et al., 1966) ว่า P. multocida

ทีใ่ชใ้นการทดลองมคีวามไวตอ่ยาเอนโรฟลอซาซนิ  อิริโธรมยัซนิ หรือ คลอรเ์ตตราซยัคลนิ

การประเมินผล  เปรียบเทียบน้ำหนักไก่ที่เพิ่มขึ้น อัตราแลกเนื้อ (feed conversion ratio, FCR)

และจำนวนไก่ตายตั้งแต่ได้รับเชื้อจนสิ้นสุดการทดลอง ชั่งน้ำหนักไก่ที่ตาย ผ่าซากสังเกตรอยโรค

เพาะแยกเชือ้ P. multocida จากตบัไกท่ีต่าย นำขอ้มลูทีไ่ดม้าวเิคราะหแ์ละเปรยีบเทยีบผลทางสถติดิว้ยวิธี

ANOVA และ Duncan multiple range test ดว้ยโปรแกรม SPSS version 9.0

ผลการทดลอง

ไก่กลุ่มที่ 1, 2 และ 3 ที่ได้รับยาเอนโรฟลอซาซิน ในช่วงเวลาแตกต่างกัน ไม่พบการตาย

ส่วนไก่กลุ่ม 7 ซึ่งเป็นไก่กลุ่มควบคุมพบอัตราการตาย 100% ส่วนอัตราแลกเนื้อพบว่าไก่กลุ่ม 1

ทีไ่ดรั้บยาเอนโรฟลอซาซนิ  กอ่นใหเ้ชือ้ 1 ช่ัวโมง พบแนวโนม้วา่มอัีตราแลกเนือ้ดกีวา่ไกก่ลุม่ทีไ่ดรั้บยา

พร้อมกับเชื้ออหิวาต์ไก่ และได้รับยาภายหลังจากได้รับเชื้ออหิวาต์ไก่ 1 ชั่วโมง ไก่กลุ่มที่ 4, 5 และ 6

ที่ได้ยาสำเร็จรูป อิริโธรมัยซินร่วมกับคลอร์เตตราซัยคลิน ในช่วงเวลาแตกต่างกัน พบว่าไก่กลุ่ม 4.1

มีอัตราการตาย 75% ส่วนไก่กลุ่มที่เหลือพบว่ามีอัตราการตาย 100% ซึ่งเป็นเช่นเดียวกับไก่กลุ่ม 7

ซึง่เปน็ไกก่ลุม่ควบคมุ โดยไกก่ลุม่ 4 ทีไ่ดรั้บยากอ่นไดรั้บแบคทเีรยี พบการตายชา้กวา่ ไกก่ลุม่ 5 และ 6

ที่ได้รับยาพร้อมและหลังได้รับแบคทีเรีย (ตารางที่ 1) ไม่พบความแตกต่างของอัตราแลกเนื้อในกลุ่มที่ 1,

2 และ 3 ที่ได้รับยาเอนโรฟลอซาซิน แต่มีแนวโน้มว่าอัตราแลกเนื้อในไก่กลุ่มที่ให้ยาก่อนให้แบคทีเรีย
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ดีกว่าอัตราแลกเนื้อของไก่กลุ่มที่ให้ยาพร้อมหรือหลังการให้แบคทีเรีย ตามลำดับ ส่วนอัตราแลกเนื้อ

ของไก่กลุ่ม 4, 5 และ 6 ไม่สามารถคำนวณได้ เนื่องจากน้ำหนักตัวที่เพิ่มขึ้นมีค่าเป็นลบ (ตารางที่ 2)

ไก่ที่ตายจะพบรอยโรคของอหิวาต์ไก่ ได้แก่ จุดเลือดออกและการคั่งเลือดของอวัยวะภายใน ม้ามโต

และจดุเนือ้ตายทีต่บั ผลการเพาะเชือ้และพสิจูนเ์ชือ้จากตบัของไกท่ีต่ายทกุตวัพบเชือ้ P. multocida

ตารางท่ี 1  แสดงการให้ยา การตาย เปอร์เซ็นต์ตาย และเปอร์เซ็นต์รอดชีวิตของไก่หลังได้รับเช้ือ P. multocida

การใหยา ไกตายภายหลัง 

ไดรับเชื้อ (วัน) 

กลุม กลุม
ยอย 

1 ชั่วโมง 

กอนรับเชื้อ 

พรอม
รับเชื้อ 

1 ชัว่โมง 

หลังรับเชื้อ 

1 2 3 

ตาย 

(ตัว) 

ตาย 

(%) 

รอด 

(%) 

1 

 

1.1 

1.2 

 - - - 

- 

- 

- 

- 

- 

0 

0 

0 

0 

100 

100 

2 

 

2.1 

2.2 

-  - - 

- 

- 

- 

- 

- 

0 

0 

0 

0 

100 

100 

3 

 

3.1 

3.2 

- -  - 

- 

- 

- 

- 

- 

0 

0 

0 

0 

100 

100 

4 

 

4.1 

4.2 

 - - - 

- 

4 

4 

2 

4 

6 

8 

75 

100 

25 

0 

5 5.1 

5.2 

-  - 4 

4 

4 

4 

- 

- 

8 

8 

100 

100 

0 

0 

6 6.1 

6.2 

- -  8 

8 

- 

- 

- 

- 

8 

8 

100 

100 

0 

0 

7 7.1 

7.2 

- - - 8 

8 

- 

- 

- 

- 

8 

8 

100 

100 

0 

0 

 

√

√

√

√

√

√
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กลุม น้ําหนักไกกอน
การทดลอง (กรัม) 

น้ําหนักไกหลังการ
ทดลอง (กรัม) 

น้ําหนักตัวท่ี
เพิ่มข้ึน (กรัม) 

ปรมิาณ
อาหารท่ีกิน 

(กรัม) 

อัตราการแลก
เนื้อ 

1.1 818.75±25.9a 898.75±40.9aa  640 1470 2.76±0.65a 

1.2 818.75±25.9a  876.25±40.7aa 460 1480  

2.1 806.25±17.6a  853.75±31.34aa, cc  380 1430 3.78±0.03a 

2.2 806.25±17.6a  850±53.45aa, cc 350 1330  

3.1 806.25±17.6a  843.75±41.73aa, ee 300 1440 4.39±0.58a 

3.2 806.25±17.6a 846.75±67.81aa, gg  324 1290  

4.1 806.25±17.6a 800.63±56.34ab, gh  -45 350 คํานวณไมได 
4.2 806.25±17.6a 797.5±53.85ab, gh  -70 190  

5.1 806.25±17.6a  746.25±75.06ab, cd, ef, gh -480 180 คํานวณไมได 
5.2 806.25±17.6a 756.25±77.86ab, cd, gh -400 150  

6.1 825.00±11.95a 776.25±62.55ab, gh  -389.6 200 คํานวณไมได 
6.2 825.00±11.95a 800±56.88ab, gh -200 100  

7.1 875.00±20.35b 866.25±14.83ab  -70 550 คํานวณไมได 
7.2 875.00±20.35b 877.5±11.34ab -20 200  

 อักษรทีแ่ตกตา่งกนัในคอลมันเ์ดยีวกนั มคีวามแตกตา่งอยา่งมนียัสำคญัทางสถติ ิ(p< 0.05)

วิจารณ์

โรคอหิวาต์ไก่เป็นโรคที่สำคัญอย่างมากทั้งต่ออุตสาหกรรมการเลี ้ยงไก่ และการเลี ้ยงไก่

ในรูปแบบการเลี ้ยงหลังบ้าน เนื ่องจากโรคนี ้เป็นโรคที ่สามารถพบและทำความเสียหายได้เสมอ

การเลือกใช้ชนิดยาปฏิชีวนะที ่ถูกต้องและวิธีการให้ยาที ่เหมาะสม นับว่ามีประโยชน์อย่างมาก

ในการป้องกันและรักษาโรค จากการทดลองพบวา่ เอนโรฟลอซาซิน ซ่ึงเป็นยาในกลุ่มฟลูโอโรควินโนโลน

มีฤทธิ์เป็น bactericidal ชนิดออกฤทธิ์วงกว้าง (Sheer, 1989) ซึ่งยับยั้งต่อการทำงานของเอนไซม์

ดีเอ็นเอ จัยเรส (DNA gyrase) (Prescott and Baggot, 1993)  พบว่ามีประสิทธิภาพในการป้องกันและ

รักษาโรคอหิวาต์ไก่ได้ดี เมื ่อเปรียบเทียบกับการให้ยาอิริโธรมัยซินร่วมกับคลอร์เตตราซัยคลิน

ซึ่งมีฤทธิ์ในการยับยั้งการสังเคราะห์โปรตีน โดยไม่พบการตายในไก่กลุ่มที่ได้รับเอนโรฟลอซาซิน

ตารางที ่2 แสดงน้ำหนักไก่เฉล่ียก่อนการทดลอง (mean+SD) น้ำหนักไก่เฉล่ียหลังการทดลอง น้ำหนักตัวไก่

(mean+SD) ทีเ่พิม่ขึน้ ปรมิาณอาหารทีก่นิและอตัราแลกเนือ้ (mean+SD)
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ซึ่งตรงกันข้ามกับไก่กลุ่มที่ได้รับอิริโธรมัยซินร่วมกับคลอร์เตตราซัยคลิน เมื่อเปรียบเทียบประสิทธิ

ภาพของยาทัง้สามชนดิตอ่ P. multocida พบวา่เอนโรฟลอซาซนิและอริิโธรมยัซนิ มคีา่ MIC (minimum

inhibitory concentration) 0.12 และ 16 µg/ml ตามลำดับ  ส่วนค่า MIC ของคลอเตตราซัยคลิน ต่อ P. multocida

ไมพ่บรายงานแตอ่าจเทยีบเคยีงกบัคา่ MIC ของเตตราซยัคลนิ ต่อ  P. multocida คือ >16 µg/ml (Prescott

and Baggot, 1993) จากข้อมูลค่า MIC ต่อเชื้อ P. multocida พบว่าเอนโรฟลอซาซินมีประสิทธิภาพ

ดีกว่าอิริโธรมัยซินและคลอเตตราซัยคลินมาก ในการยับยั้งการเจริญของ P. multocida ส่วนการให้ยา

ด้วยวิธีละลายน้ำ พบว่าเป็นวิธีการที ่เหมาะสมและมีความยืดหยุ ่นต่อการหยุดหรือเปลี ่ยนยาใน

การรักษาโรคในปศุสัตว์ อย่างไรก็ตามความแตกต่างของระยะเวลาในการให้ยาต่อการให้แบคทีเรีย

พบว่ามีผลต่อการลดการตายของไก่และค่าอัตราแลกเนื้อ คือ การให้ยาปฏิชีวนะก่อนให้เชื้อแบคทีเรีย

สามารถลดการตายของไก่จากเชื ้ออหิวาต์ไก่ได้บางส่วนและช่วยชลอระยะเวลาการตายของไก่

เมื ่อเปรียบเทียบกับกลุ่มที่ได้รับยาพร้อมและหลังได้รับแบคทีเรีย (ตารางที่ 1) จากผลการทดลอง

พบว่าสอดคล้องกับรายงานของ Semjen และคณะ (1998) ในการรักษาโรคอหิวาต์ไก่ ในไก่กระทง อายุ

5 สัปดาห์ โดยการให้ยาคลอร์เตตราซัยคลิน ขนาด 20 มก/กก พบว่าไก่ที่ได้รับยาและเชื้อพิษอหิวาต์ไก่

มีอัตราตายถึง 75% ซึ่งตรงข้ามกับไก่ที่ได้รับยาด๊อกซีซัยคลิน ขนาด 10 มก/กก พบไก่ตายภายหลังรับยา

และเชื้อพิษอหิวาต์ไก่เพียง 5% แต่อย่างไรก็ตามมีรายงานการใช้ยาคลอร์เตตาซัยคลิน ในขนาดสูง คือ

40 มก/กก พบว่าสามารถลดการตายในไก่ได้ถึง 80% (Little, 1948) นอกจากขนาดของยาแล้ว

รสชาติของยาภายหลังจากละลายน้ำเป็นสิ ่งที ่ควรคำนึงถึง พบว่าไก่กินน้ำที ่ละลายยาสำเร็จรูป

อิริโธรมัยซินร่วมกับคลอร์เตตราซัยคลินเหลือประมาณ 50 มิลลิลิตร/กลุ่ม ในขณะที่ไก่กินน้ำที่ละลาย

ยาเอนโรฟลอซาซินหมด ดังนั้นการเปลี่ยนแปลงคุณสมบัติของน้ำที่ละลายยา นับว่าเป็นปัจจัยหนึ่ง

ที ่ควรให้ความสำคัญในการใช้ยาปฏิชีวนะเพื ่อการป้องกันและรักษาโรคติดเชื ้อแบคทีเรียในไก่

นอกจากนี้ขนาดของยาที่ใช้ควรได้รับการศึกษาเพิ่มเติม เพราะการกำหนดขนาดยาที่ใช้ในการป้องกัน

และรักษาโรคในปศุสัตว์ โดยเฉพาะสัตว์ปีกและสุกร มักกำหนดการใช้ยาในรูปแบบปริมาณยาต่ออาหาร

หรือปริมาณยาต่อน้ำ ซึ่งทำให้ไม่ทราบขนาดของยาที่แน่นอนในการป้องกันและรักษาสัตว์ ส่วน

ความไวของการได้รับยาปฏิชีวนะในการป้องกันและรักษาโรคติดเชื้อแบคทีเรียในสัตว์ปีก นับว่าเป็น

ปัจจัยหนึ ่งที ่ควรคำนึงถึงในการป้องกันและรักษาโรคแบคทีเรียในสัตว์ปีก แต่จากการศึกษาใน

หลอดทดลอง (in vitro) พบว่าเชื ้ออหิวาต์ไก่ที ่ใช้ในการทดลองนี้ มีความไวต่อยาอิริโธรมัยซิน

และคลอร์เตตราซัยคลิน แต่จากผลการทดลองในสัตว์ (in vivo) กลับพบว่ายาไม่สามารถใช้รักษาไก่

ที่ได้รับเชื้ออหิวาต์ได้ ซึ่งอาจเกิดจากขนาดของยาไม่เหมาะสมในการป้องกันเชื้ออหิวาต์ไก่ในขนาด

ที่ใช้ในการทดลองนี้ การเปลี่ยนแปลงของยาปฏิชีวนะในร่างกายสัตว์และสภาพภูมิคุ้มกันของสัตว์

ดังนั้นจึงควรทำการศึกษาเพิ่มเติมในประเด็นเหล่านี้ โดยเฉพาะขนาดยาที่เหมาะสมในการป้องกัน

หรือรักษาโรคอหิวาต์ไก่ ในด้านอัตราแลกเปลี่ยนอาหาร ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ

ของระยะเวลาทีไ่ก่ได้รับยาปฏิชีวนะต่อการได้รับ  P. multocida  แต่มีแนวโน้มว่าไก่กลุ่มท่ีได้รับยาปฏิชีวนะ

ก่อนได้รับเชื้ออหิวาต์ไก่จะมีอัตราการแลกเนื้อดีกว่าการให้ยาพร้อมหรือหลังจากการให้เชื้ออหิวาต์ไก่

(ตารางที ่2)
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Efficacy of enrofloxacin and erythromycin+chlortetracycline  for
prevention and treatment of fowl cholera

Niwat Chansiripornchai

Department of Medicine, Faculty of Veterinary Science, Chulalongkorn University

Abstract

One hundred and twelve, eight-week-old male layer chickens were divided into 7 groups of 16

each. Each group was divided into 2 subgroups. Chickens were given enrofloxacin (10 mg/kg) or

erythromycin (10 mg/kg) + chlortetracycline (10 mg/kg), dissolved in drinking water within 2 h or no

medication. All groups of chickens were challenged with Pasteurella multocida by intramuscular injection

at the right thigh. Chickens received antibiotics 1 h before challenges, immediately after challenges or

1 h after challenges. The result revealed that enrofloxacin has efficacy for prevention and treatment of

fowl cholera. No death chickens had been found in these 3 enrofloxacin treated groups. However, FCR of

the chickens received antibiotics before the challenges tended to be better than those of chickens received

antibiotics immediately after challenges or 1 h after challenges. Erythromycin+chlortetracycline did not

have efficacy for prevention and treatment of fowl cholera. Nevertheless, the in vitro test revealed that

P. multocida was sensitive to erythromycin and chlortetracycline.

Keywords: enrofloxacin, erythromycin + chlortetracycline, layer male chickens, prevention and

     treatment
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