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การผลิตนํÊานมโคคุณภาพดี ปี 2559 

ความเข้มแข็งเกณฑ์มาตรฐานคุณภาพนมและระบบเฝ้าระวัง ประเทศไทย 

รศ.สพ.ญ.ดร.สุณีร ัตน์เอี É ยมละมัย  

คณะสัตวแพทยศาสตร์ ม.ขอนแก่น 

ทีÉผ่านมา ประเทศไทยมีการพัฒนามาตรฐานการผลิตตลอดห่วงโซ่โดยหน่วยงานภาครัฐ  

มาโดยตลอดมีการรับผิดชอบทํางานแบบแยกส่วนทีÉพยายามร่วมกันดูแลมากขึÊน นับแต่ในส่วนโรงงาน

แปรรูปและผลิตภัณฑ์นมทีÉมีการกํากับดูแลมาตรฐาน ซึÉงเป็นมาตรฐานบังคับตามกฎหมาย ภายใต้

พระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522 ในขณะทีÉผู้รวบรวมนํÊานมดิบและผู้ผลิตมีมาตรฐานการผลิต GAP 

ฟาร์ม และ GMP ศูนย์รวบรวมนํÊานมดิบ ซึÉงใหใ้ช้มานานกว่า 10 ปี โดยเบืÊองต้นเป็นมาตรฐานสมัครใจ 

ซึÉงย ังไม่สามารถดําเนินการได้ครอบคลุมทุกฟาร์ม (ป ั จจุบัน 2558 ผ่านการรับรองมาตรฐานฟาร์มร้อยละ 

30) ในขณะทีÉศูนย์รวบรวมนํÊานมดิบได้พัฒนาจากมาตรฐานสมัครใจเป็นมาตรฐานบังคับในศูนย์ทีÉร ับซืÊอ

นมผลิตในโครงการนมโรงเรียน (ป ั จจุบัน 2558 ผ่านการรับรองมาตรฐานศูนย์รวมนมทั Ê งประเทศร้อยละ 

83 โดยศูนย์รวมนมในโครงการนมโรงเรียนผ่านการรับรองทั Ê งหมด) ทั Ê งนีÊเป็นผลจากการผลักดันของ

คณะกรรมการโคนมและผลิตภัณฑ์นม (Milk Board) อย่างไรก็ตามตลอดในระยะทีÉผ่านถึงปี 2557 มี

เวทีอบรมสัมมนาให้ความรู้ ให้ผู ้เกีÉยวข้องทุกระดับโดยเฉพาะเกษตรกรในการผลิตนํÊานม

คุณภาพดี การออกเกณฑ์กําหนดมาตรฐานคุณภาพนํÊานมโค พยายามปรับปรุงเกณฑก์ารให้

ราคานํÊานมทีÉจูงใจให้ผลิตนํÊานมคุณภาพดี แต่พบว่าระบบดูแลคุณภาพนมตลอดห่วงโซ่ยังไม่

เข้มงวดมากพอในการกํากับดูแล ทั ÊงในนํÊานมดิบจากฟาร์มและนมพร้อมดืÉมในโครงการนม

โรงเรียน  จากข้อมูลคุณภาพนํÊานมดิบรายงานโดยกรมปศุสัตวย้์อนหลังไปมากกว่า 5 ปี พบว่า

นํÊานมดิบโคมีปัญหาคุณภาพด้านโรคเต้านมอักเสบค่อนข้างสูง (ประเมินจากจํานวนเซลล์โซ

มาติก (Somatic Cell Count) ในนํÊานมถังรวมฟาร์ม และของแข็งทั Êงหมดในนม(Total solids) 

ค่อนข้างตํÉา ข้อมูลในปี 2556 2557 จํานวนฟาร์มร้อยละ 60 ทีÉมีผลตรวจเซลล์โซมาติก น้อยกว่า 

500,000 เซลล์/มล. และจํานวนฟาร์มเพียงร้อยละ 50 ทีÉมีปริมาณของแข็งทั Êงหมดในนมสูงกว่า

ร้อยละ 12)  จากข้อมูลการสุ่มตรวจผลิตภัณฑ์นมพร้อมดืÉมโดย อย. และสาธารณะสุขจังหวัด 

พบว่ามีจํานวนสุ่มตรวจในมาตรการเฝ้าระวังค่อนข้างน้อยและไม่สมํÉาเสมอ ปัญหาผลิตภัณฑ์

นมส่วนใหญ่ทีÉพบเป็นด้านแบคทีเรียเป็นหลัก  ซึÉงสาเหตุอาจมาจากคุณภาพนํÊานมดิบต้นทาง 

กระบวนการผลิต การเก็บร ักษาและการขนส่งจากโรงงานแปรรูปไปยังผู ้บริโภค ทีÉควบคุม
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อุณหภูมิการเก็บร ักษาไม่ได้ตามกําหนด นอกจากนีÊการตรวจสารปนเปืÊ อนตกค้างอืÉนๆ ยังไม่ได้

ดําเนินการเฝ้าระวังอย่างสมํÉาเสมอตลอดห่วงโซ่ ข้อมูลเหล่านีÊ เป็นทีÉมาให้เกิดการศึกษาวิจ ัยใน

ระยะปี 2555-2556 เรืÉองมาตรฐานความปลอดภัยอาหารตลอดห่วงโซ่การผลิต เพืÉอสนับสนุนการ

ขับเคลืÉอนยุทธศาสตร์ความปลอดภัยอาหาร: นํÊานม (โค) สนับสนุนโดย สกว. และ อย. มี

ข้อแนะนําเสนอแนะให้ผู ้เกีÉยวข้องนําไปสู่การปฏิบัติและถูกปฏิบัติได้ในหลายด้าน ซึÉงข้อแนะนํา

เหล่านีÊได้ถูกนําไปใช้ในการปร ับปรุงการทํางานในหลายหน่วยงาน และหลายข้อแนะนํายังไม่ถูก

นําไปปฏิบัติให้เกิดผลจริง ในปี 2556 อย. ได้ออกประกาศนมคุณภาพสูง (ฉบับทีÉ  366/2556) 

กําหนดให้ใช้นํÊานมโคดิบทีÉมีเซลล์โซมาติกไม่เกิน 300,000 เซลล์ต่อมิลลิลิตร และจุลินทรีย์ไม่

เกิน 200,000 ซีเอฟยูต่อมิลลิลิตรในการผลิตนมคุณภาพสูง (premium)  ทบทวนเกณฑ์การให้

ราคานํÊานมหน้าโรงงาน ทบทวนการตรวจร ับรองฟาร์มและศูนย์  ต่อมาในปลายปี 2557 

เหตุการณ์ทีÉ สําคัญทีÉสุดทีÉ มีผลต่อการขับเคลืÉอนการผลิตนํÊ านมคุณภาพดีมากทีÉ สุดใน

ประวัติศาสตรอ์ุตสาหกรรมโคนมไทย คืออธิบดีกรมปศุสัตว์ น.สพ.อยุทธ์ หรินทรานนนท์ 

ประธานคณะทํางานกําหนดหลักเกณฑ์และจัดสรรสิทธิ/พืÊนทีÉการจําหน่ายนมโรงเรียน ภาค

เรียนทีÉ 2/2557 (กรรมการโคนมและผลิตภัณฑ์นม) ได้กําหนดคุณภาพนํÊานมดิบโคทีÉจะนําเข้า

ผลิตนมในโครงการอาหารเสริมนมโรงเรียน ต้องมีจํานวนเซลล์โซมาติกไม่เกิน 700,000 เซลล์

ต่อมิลลิลิตร(ระยะแรกกําหนดไม่เกิน 1 ล้าน เซลล์/มล.) และมีเนืÊ อนมไม่ตํ É ากว่าร้อยละ 12 

(ระยะแรกกําหนดไม่ตํ É ากว่าร้อยละ  11.5) จากข้อกําหนดทีÉติดตามกํากับอย่างจริงจ ังของกรม

ปศุสัตว ์ทําให้ทุกศูนย์รวบรวมนํÊานมดิบทั Êงประเทศ ให้ความใส่ใจในการตรวจคุณภาพนํÊานม

จากฟาร์มทีÉ เข้มงวดจริงจัง  ชาวโคนม เด็กนักเรียน ผู ้ปกครองและคนไทยทุกคนต้อง 

ขอบพระคุณความจริงจัง กรมปศุสัตว ์และขอให้มาตรการนีÊ เข้มแข็ง มีการสุ่มตรวจเฝ้าระวัง

ติดตามกํากับอย่างต่อเนืÉอง ใช้ในสิทธิการจําหน่ายนํÊานมโคทุกรอบการทําสัญญานมโรงเรียน

และตลอดไป นมไทยจะคงคุณภาพดี  ผู ้บริโภคเด็กนักเรียนจะได้อาหารนมคุณภาพดีส่งผลต่อ

นํÊานมคุณภาพดีทั Ê งระบบ และอาชีพโคนมจะยั É งยืนตลอดไปอย่างแน่นอน 

อีกกลไกทีÉสําคัญคือ ภาคเอกชน โรงงานแปรรูป ต้องคัดกรองวัตถุดิบนมคุณภาพ

จากต้นทาง คือ ฟาร์มและศูนย์รวมนม มาใช้ในโรงงานและผลิตนมมาตรฐานดีให้ผู ้บริโภค 

ปลายทาง “ซืÊอนมดี ขายนมดี” เป็นหน้าทีÉความร ับผิดชอบผู ้ผลิต ซืÊอนมให้ราคาตามคุณภาพ ไม่

สร้างระบบซืÊอขายนมราคาเดียวโดยไม่ตรวจคุณภาพ อันนีÊจะช่วยได้ทั Êงระบบ ทําให้ระบบผลิต

นมไทยแข็งแรงมีคุณภาพและยั É งยืน   
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สหกรณ์และศูนยร์วบรวมนํÊานมหลายแห่งมีการบริหารจัดการทีÉด ีทําให้ได้นมคุณภาพดีมา

โดยตลอดถึงป ั จจุบัน ส่วนเกษตรกรในศูนย์ทีÉไมเ่ข้มงวดด้านคุณภาพนมดิบโดยเฉพาะเซลล์โซมาติกมา

ก่อน ต้องทํางานหนักมากขึÊนในการบริหารจัดการฟาร์มให้โคผลิตนมดี ควบคุมป้ องกันโรคเต้านมอักเสบ

อย่างจริงจัง และศูนย์ต้องบริหารการรับซืÊอคัดกรองนํÊานมคุณภาพดีเข้าสู่ศูนย์ ทําให้อาจต้องทิÊงนม

บางส่วนไป เพิÉมการคัดโคเต้านมอักเสบเรืÊอร ังออกจากฝูง เกษตรกรต้องให้ความสนใจลงทุนด้านอาหาร

คุณภาพดโีดยเฉพาะอาหารหยาบให้เพียงพอเหมาะสมมากขึÊน ในวันนีÊศูนย์และฟาร์มหลายแห่งสามารถ

ปรับตัวได้ดขี ึÊน หลายแห่งย ังต้องทํางานหนักมากในการคัดกรองและส่งเสริมการผลิตนมคุณภาพดต่ีอไป 

ถือว่าเป็นสิÉงทีÉดีต่อผู้บริโภคโดยเฉพาะเด็กนักเรียนในโครงการอาหารเสริมนมโรงเรียน ป ั จจัยหลักทีÉ

สหกรณ์/ศูนย์จะผลิตนมคุณภาพดีไดเ้พียงใด ขึÊนกับความสามารถของทีมผู้บริหารสหกรณ์/ศูนย์ หากมี

ความเข้มแข็งเอาจริงเรื ÉองซืÊอนํÊานมจากฟาร์มทีÉมีคุณภาพตามเกณฑ์กําหนด ก็จะประสบความสําเร็จได้

นํÊานมคุณภาพดีเข้าในระบบอย่างแน่นอน   

ดังกล่าวข้างต้นองค์ความรู้ในการผลิตนํÊานมคุณภาพดี การฝึกภาคทฤษฏีและปฏิบัติมีจ ัด

อบรมสัมมนามากมายหลายครั Ê งในทุกพืÊนทีÉ แต่ย ังพบความบกพร่องอยู่มากในฟาร์มทีÉมีป ั ญหาคุณภาพ

นม จึงขอกล่าวทบทวนหลักๆ  ไว้ ดังนีÊ 

ปัญหาเซลล์โซมาติกสูง 

เซลล์โซมาติกสูงเนื ÉองจากสาเหตุหลักคือมีการติดเชืÊอเข้าเต้านม สาเหตุทีÉแม่โคยังคงมีป ั ญหาเต้า

นมอักเสบทั Ê งแบบแสดงอาการและไม่แสดงอาการ เกิดจากมเีชืÊอติดเข้าเต้านม มีโอกาสมมากในขั Ê นตอน

การรีดนมทีÉห ัวนมไม่แห้งสะอาด อุปกรณ์เครื Éองรีดนมไม่สะอาดและระบบเครื ÉองรีดนมทีÉทํางานไม่

มาตรฐานหรือการล้างเครื Éองรีดนมไม่สะอาดดีพอ ไม่เปลีÉยนยางในหัวรีดหรือสายนมสายลมทีÉใช้ในระบบ

รีดนมตามอายุการใช้งาน การใส่ยาสอดเต้านมอย่างไม่ถูกต้องเมื Éอเกษตรกรให้การรักษา ทําให้มีการติด

เชืÊอใหม่เข้าเต้านม สิÉงแวดล้อมคอกพักโคทีÉไม่แห้ง แฉะ เพิÉมโอกาสเชืÊอเข้าเต้าหลังรีดนมเมื Éอหูรูดหัวนม

ยังปิดไม่สนิท ดังนั Êนต้องทบทวนปฏบิัติให้ถูกต้องแม่นยําทุกครั Ê งทุกว ันทีÉร ีดนม 

ดังนัÊนหากเซลล์โซมาติกตํÉา จะดีกับโคทีÉสุขภาพเต้านมดี การมีชีวิตอยู่ในฟาร์มได้นาน

ขึÊนไม่ถูกคัดออก ผลิตนมได้มากขึÊน คุณภาพเนืÊอนมดี เจ้าของโคได้นมมากขึÊน ได้ราคานมมาก

ขึÊน ไม่สูญเสียจากการถูกปร ับลดราคา หรือคัดทิÊงโคทีÉมีปัญหาเต้านมอักเสบเรืÊอร ังทิÊง นํÊานม

คุณภาพดีทําให้ผลิตภัณฑ์นมคุณภาพดีมีอายุเก็บได้นานตามกําหนด 
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ปัญหาเนืÊอนมตํÉา 

การทีÉนํÊานมมีไขมันโปรตีนตํ Éากว่าทีÉควร มาจากป ั ญหาขาดความรู้เข้าใจการให้อาหารทีÉถูกต้อง

เพียงพอ มขี้อจํากัดการจัดหาวัตถุดิบอาหารสัตว์และมรีาคาสูง อาจต้องมีนักวิชาการนักส่งเสริมประจํา

สหกรณ์/ศูนย ์ช่วยประเมินคุณภาพอาหารและประเมินตัวโคจะสะท้อนว่าได้ร ับอาหารเพียงพอหรือไม่

จากคะแนนรูปร่าง สุขภาพกีบ ทั Ê งนีÊในพืÊนทีÉทีÉกรมปศุส ัตว์ ตรวจคุณภาพนมรายฟาร์มประจําเดือน ให้ดู

ผลตรวจไขมันโปรตีน หากไขมันตํÉาแสดงว่าอาหารหยาบไม่เพียงพอหรือโคมีปัญหากรดใน

กระเพาะจากการกินอาหารข้นปริมาณมากในแต่ละคร ั Ê ง หากโปรตีนตํÉาแสดงว่าสูตรอาหารมี

โปรตีนตํÉา และอาจเกิดจากรีดนมแม่โคนานมาก เกิน 350 วัน ทําให้ไขมันโปรตีน ของแข็ง

ทั Ê งหมดในนมลดลงมาก  ๆ ป ั จจัยเหล่านีÊจะส่งผลกระทบต่อปริมาณผลผลิตนํÊานม และส่งผลสืบเนื Éอง

ให้มีป ั ญหาการผสมติดยากตามมา นอกจากนีÊการทีÉแม่โคมีป ั ญหาเต้านมอักเสบเซลล์โซมาติกสูงก็มีผล

ให้ไขมันโปรตีนตํ Éาลงได้ เช่นกัน  

 ด ังนั Êนหากของแข็งทั Ê งหมดในนมโคดี (ไขมัน โปรตีน ปริมาณของแข็งรวม) แสดงว่าแม่

โคสุขภาพดี ได้ร ับอาหารเหมาะสมเพียงพอ  การผสมติดจะดี เจ้าของได้นมมากขึÊน  ได้ราคานม

มากขึÊน ไม่สูญเสียจากการถูกปร ับลดราคา หรือคัดทิÊงโคทีÉผสมไม่ติด นํÊานมมีคุณภาพดี 

กรมปศุสัตว์ได้ เก็บตัวอย่างนมรายฟาร์มทุกเดือน ตรวจคุณภาพและ

องค์ประกอบนํÊานมส่งผลให้สหกรณ์/ศูนย์รวมนม ทุกเดือน ศูนย์ต้องส่งผลตรวจให้

เกษตรกร นักส่งเสริม เพืÉอนํามาปรับปรุงฟาร์ม โดยเฉพาะค่า ไขมันโปรตีนทีÉสามารถ

ใช้ประเมินการให้อาหารและปัญหาสุขภาพของการเกิดโรคกรดในกระเพาะและโรคคี

โตซิสได้ ดังนัÊนผลตรวจรายฟารม์ต้องนํามาใช้ให้เกิดประโยชน์   

เต้านมอักเสบและผลต่อคุณภาพนํÊานม 

โรคเต้านมอักเสบเป็นป ั ญหาสําคัญซึÉงมีผลให้คุณภาพนํÊานมสูญเสีย (ทั Ê งเต้านมอักเสบชนิดแสดง

อาการและชนิดไม่แสดงอาการ) และทําให้องค์ประกอบของนํÊานมเปลีÉยนแปลงไป ไขมันโปรตีนลดลง 

ไขมันทีÉทําใหน้มเหม็นหืÉน มเีกลือเพิÉมขึÊน อายุผลิตภัณฑ์นมทีÉแปรรูปจะสั Ê นลง (แสดงในตารางทีÉ 1) 
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ตารางทีÉ 1 แสดงองค์ประกอบของนํÊานมเปลีÉยนแปลงในนํÊานมจากเต้าทีÉอ ักเสบ 

องค์ประกอบทีÉต้องการลดลง องค์ประกอบทีÉไม่ต้องการเพิÉมขึÊน 

Lactose ลดลง 5-20% Immunglobulin เพิÉมขึÊน 

Protein ลดลง เล็กน้อย Lipase เพิÉมความหืÉน 

Casein ลดลง 6-18% Sodium เพิÉมขึÊน 

SNF ลดลง 8% Chloride เพิÉมขึÊน 

Fat ลดลง 5-12% Trace Minerals เพิÉมเล็กน้อย 

Calcium ลดลง   

Phosphoros ลดลง   

Patassium ลดลง   

Cheese(เนยแข็ง) ลดลง ปริมาณความแข็ง   

Heat Stability ลดลง   

ทีÉมา : Philpot & Nickerson, 1991 

เต้านมอักเสบแบบแสดงไม่อาการ (Subclinical mastitis) เต้านมและลักษณะนํÊานมไม่แสดง

อาการเปลีÉยนแปลงใดๆให้เห็นด้วยตาเปล่า แต่มีการติดเชืÊอแฝงอยู่ในเต้านม และเซลในนํÊานม (เซลล์โซ

มาติก) มีจํานวนเพิÉมขึÊน เซลลส์ร้างนํÊานมมีความเสียหายการผลิตนํÊานมลดลง (แสดงในตารางทีÉ 2) อาจ

พัฒนาไปสู่การเป็นเต้านมอักเสบแบบแสดงอาการได้ โดยทั É วไปเมื Éอพบว่ามีแม่โคแสดงอาการเป็นเต้านม

อักเสบ 1 ตัว จะแสดงถึงว่าน่าจะมีแม่โคตัวอื Éนๆในฝูงเป็นเต้านมอักเสบแบบไม่แสดงอาการแฝงอยู่อย่าง

น้อย 20-40 ตัว ซึÉงเป็นความจริงทีÉน่ากลัวมาก ดังนั Êนต้องให้ความสําคัญในการควบคุมป้ องกันการติด

เชืÊอเข้าเต้านม  

ค่าเซลลโ์ซมาติกแสดงให้ทราบถึง 

1. สถานของโรคเต้านมอักเสบไม่แสดงอาการของโคในฝูง (inflammatory indicator) 

2. บอกถึงความรุนแรงของโรคเต้านมอักเสบแบบไม่แสดงอาการทีÉอาจจะตอ้งให้การรักษา

ในช่วงก่อนหยุดรีดนม 
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3. ประสิทธิภาพของ การใช้ยาปฏิชีวนะในระยะหยุดรีดนม (ยาดราย) ยาฆ่าเชืÊอโรค ยาจุ่ม

หัวนม และมาตรการการควบคุมโรคเต้านมอักเสบในฟาร์ม การจัดการอาหารและสิÉงแวดล้อม 

 

ตารางทีÉ 2  แสดงจํานวนเซลลโ์ซมาติกในถังนํÊานมรวมทีÉบอกสถานภาพโรคเต้านมอักเสบแบบไม่แสดง

อาการ และผลผลิตนํÊานมทีÉลดลง 

จํานวนเซลล์ในนํÊานม ผลผลิตนํÊานมทีÉลดลง สถานภาพของเต้านม  

   

ตํ Éากว่า 140,000 

140,000-195,000 

225,000-380,000 

420,000-1,200,000 

1,280,000-2,280,000  

0 

5 % 

8 % 

9 % -18 % 

19 % - 25 % 

ดีมาก 

ด ี

พอใช ้

เลว 

เลวมาก  

  ทีÉมา: Philpot and Nickerson, 1991 

 

การตรวจสุขภาพเต้านมของแม่โค มีได้หลายวิธีท ั Ê งวิธีทีÉตรวจได้แล้วทราบผลโดยตรง ณ ฟาร์มซึÉงมัก

เป็นการตรวจเบืÊองต้น (COWSIDE TESTS) และวิธีทีÉช่วยให้การวินิจฉัยทีÉถูกต้องแม่นยํากว่าโดยใช้

ห้องปฏิบัติการในการเพาะแยกเชืÊอจากนํÊานมซึÉงใช้เวลาและขั Ê นตอนมากกว่า การตรวจสอบอย่างง่ายทีÉ

ให้ผลเบืÊองต้นทันทีทีÉตรวจ ณ ฟาร์ม ทีÉสามารถทําได้โดยเกษตรกร คือ 

การตรวจโดยการคลําเต้านม (Physical Examination) ทนัทีหลังรีดนมเสร็จ หากพบเต้า

แข็งบวมร้อนอันเนื Éองมาจากเต้านมอักเสบแบบแสดงอาการ หรือพบเต้าทีÉแข็งแน่นเนืÊอนมไม่สมํ Éาเสมอ 

หรือบางส่วนแห้งแฟบเต้านมผิดรูปร่าง มีบริเวณของเต้าทีÉเป็นถุงเนืÊอตาย การตรวจด้วยมือจะบ่งชีÊบอก

ความผิดปกติของเต้านมได้ระดับหนึÉง  

การตรวจนํÊานมต้นก่อนรีดนม (Strip Test) ควรจะต้องทําการตรวจนํÊานมต้น (fore 

stripping) ก่อนรีดนมทุกครั Ê ง จะช่วยการค้นพบเต้านมอักเสบแบบแสดงอาการทีÉมีอาการยังไม่ช ัดเจนแต่

ลักษณะนํÊานมเปลีÉยนมีตะกอนมีก้อนปนมากับนํÊานม การเปลีÉยนสีนํÊานม หรือนํÊานมเปลีÉยนเป็นนํÊาใส 

หากเกษตรกรไม่รดีนมต้นตรวจก่อนใส่เครื Éองรีดเลยจะทําให้ไม่ทราบว่านํÊานมผิดปกติ ทําการรีดส่งนมทีÉ

ไม่ดีและทําให้เต้านมทีÉเริÉมอักเสบอย่างไม่ช ัดเจนเพิÉมการอักเสบจากการรีดเครื ÉองและนําเชืÊอผ่าน

ขบวนการรีดไปสู่เต้าอื Éนและตัวอื Éนๆในฝูง และจะเพิÉมโอกาสส่งนํÊานมทีÉคุณภาพไม่ดีผสมในนํÊานมถังรวม

ฟาร์ม มีผลให้เกรดนมฟาร์มไม่ดีหรือไม่ผ่านการตรวจเมื Éอส่งขาย ณ สหกรณ์โคนม การตรวจนมต้นควร
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ตรวจโดยถ้วยตรวจนมพืÊนดํา (Strip cup) จะช่วยให้เห็นความผิดปกติได้ช ัดเจน ต้องไม่รีดนมตรวจ

ลงบนพืÊนคอก หรือบนมือผู ้รีดนม เพราะจะเป็นการแพร่นําเชืÊอไปสู่เต้านมอืÉนและสู่โคตวัอื Éนๆได้เป็น

อย่างด ี

การตรวจด้วยนํÊายา ซีเอ็มที (California Mastitis Test) การตรวจด้วยนํÊายา ซีเอ็มที เป็นวิธี

ตรวจทีÉง่ายทีÉสุดทีÉใช้ในการประมาณเซลเม็ดเลือดขาวในนํÊานม (Somatic cell content of Milk) อย่าง

หยาบๆ เต้านมทีÉปกติไม่ควรมีเซลล์เม็ดเลือดขาวในนํÊานมเกิน 200,000 เซลต่อมิลลิลิตร (ว ัดโดย

เครื Éองตรวจฟอสโซมาติก หรืออ่านด้วยกล้องจุลทรรศน์)  

การตรวจเซลล์โซมาติกทําได้โดยการนับเซลล์เม็ดเลือดขาวในนํÊานม ทําได้หลายวิธีเช่น การ

ย้อมสีอ่านด้วยกล้องจุลทรรศน์ แต่ความคลาดเคลื ÉอนสูงขึÊนกับเทคนิคการย้อมสีและความชํานาญของ

ผู้อ่าน อาจใช้เครื ÉองทีÉมีมาตรฐานแม่นยําตรวจนับเซลล์ซึÉงมีราคาสูง หรือใช้นํÊายาตรวจ ซ.ีเอ็ม.ท.ี ทีÉใช้

ตรวจได้ง่ายอ่านผลทันทีแต่บอกระดับเซลล์ได้หยาบๆ เหมาะในการใช้เพื Éอเฝ้ าระว ัง  

  

ซี.เอ็ม.ที. (CMT;California Mastitis Test) คือ นํÊายาตรวจโรคเต้านมอักเสบ โดยหลักการทําปฏิกิริยา

ต่อเม็ดเลือดขาวในนํÊานม(เซลล์โซมาติก)  จึงใช้เป็นเครื ÉองมือหนึÉงทีÉใช้บ่งชีÊสถานะภาพเต้านมอักเสบ

แบบไม่แสดงอาการรายตัวรายเต้าโค และการตรวจโครีดนมทุกตัวในฟาร์มเป็นประจําสามารถใช้บ่งชีÊ

สถานะภาพโดยรวมของโรคเต้านมอักเสบและสุขภาพเต้านมในฟาร์มได้  นํÊายาซีเอ็มทีอาจใช้ตรวจนํÊา

นมจากแม่โคทีÉสงสัยว่าจะเป็นโรคเต้านมอักเสบ หรือกําลังมีแนวโน้มจะเป็นโรคเต้านมอักเสบ 

ในระยะทีÉเป็นโรคเต้านมอักเสบปริมาณของโซมาติกเซลจะมากกว่าปกติ ด้วยเป็นกลไกการ

ป้ องกันการตดิเชืÊอของสิÉงมีชีวิตเม็ดเลือดขาว จะเดินทางมาเก็บกินเชืÊอและสิÉงแปลกปลอมในเต้านมทีÉมี

การติดเชืÊอ เมื Éอเม็ดเลือดขาวมีจํานวนมากทําให้ปฏิกิริยาต่อนํÊายาซีเอ็มทีจะมีความหนืดข้นมาก 

นอกจากนีÊนํÊานมทีÉอักเสบจะเป็นด่าง การเติมสารทีÉเปลีÉยนสีในสภาวะเป็นกรดด่างเช่น Bromcresol 

purple ลงในนํÊายาซีเอ็มท ี การเปลีÉยนสีร่วมกับความหนืดข้นจะช่วยแสดงการเป็นเต้านมอักเสบได้ใกล้

ความเป็นจริงมากขึÊน นํÊานมจากเต้านมทีÉเป็นโรคเต้านมอักเสบเป็นด่างมากและมีเซลเม็ดเลือดขาวสูงผล

การตรวจ ซ.ีเอ็ม.ท.ี จะได้ส่วนผสมนํÊานมและนํÊายาทีÉมีสีม่วงเข้มมากขึÊนและหนืดมากขึÊน 

 

วิธีใช้นํÊายา ซี.เอ็ม.ที. ตรวจนํÊานม 

1. รีดนมทีÉคาอยู่ทีÉห ัวนมทิÊง 2-3 ครั Ê งก่อน  แล้วจึงรีดนมลงในถาดทีÉมีหลุม 4 หลุม ประจําแต่ละ

หัวนมประมาณ 2-3 ซ.ีซ.ี 

2. ใส่นํÊายา ซ.ีเอ็ม.ที. ปริมาณเท่ากันกับนํÊานม คือ 2-3 ซี.ซี.ต่อหลุมของถาดตรวจ หรือ

อัตราส่วน 1:1 ลงในแต่ละหลุม 

3. แกว่งหรือเหวีÉยงถาดเป็นวงกลมช้า ๆ ภายใน 10-20 วินาที แล้วอ่านช้าผลคะแนนเกรดอาจ

คลาดเคลื Éอนได ้
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การอ่านผลการตรวจนํÊายา ซี .เอ็ม.ที 

การให้เกรด การตรวจนํÊานมด้วยนํÊายา ซี .เอ็ม.ที แสดงไว้ในตารางทีÉ 3  

 

     ตารางทีÉ 3 การแปรผลของปฏิกิริยา ซี.เอ็ม.ท.ี ในการตรวจหาโรคเต้านมอักเสบ 

คุณภาพของนํÊานม ปฏิกิริยา ลักษณะของปฏิกิริยา 

ปกติ ดีมาก 

ปกตติ ด ี

 

ปกติ ดีพอใช ้

 

อักเสบไม่แสดงอาการ 

 

 

อักเสบชนิดแสดง

อาการ 

0 

T 

 

1 

 

2 

 

 

3 

ส่วนผสมในเนืÊอเดียวกัน, เคลื ÉอนทีÉเร็ว, สีม่วงจาง 

ส่วนผสมเป็นเมือกเป็นสายแห้งแล้วหายไป เคลื ÉอนทีÉเร็วสีม่วง

จาง 

ส่วนผสมมีความหนืดเป็นสายคงอยู่เล็กน้อย เคลื ÉอนทีÉช้าลง 

และสีม่วงเข้มขึÊน 

ส่วนผสมมีความหนืดเป็นเมือกคงอยู่พอสมควร  เคลื ÉอนทีÉช้า

มากและสีม่วงเข้มขึÊน ส ังเกตนํÊานมด้วยตาเปล่าย ังเห็นเป็น

ปกต ิ

ส่วนผสมมีความหนืดเป็นเมือกข้น ไม่เคลืÉอนทีÉและสี

ม่วงเข้ม นํÊานมมีความผิดปกติทางกายภาพ สามารถ

สังเกตเห็นได้ด้วยตาเปล่า 

 

ทีÉมา: Philpot and Nickerson, 1991 

 

เกรดของ ซี.เอ็ม.ที.  เทียบกับจํานวนโซมาติกเซลล์ในนํÊานม 

เปรียบเทียบปฏิกิริยาของนํÊายา ซี.เอ็ม.ที ทีÉจ ัดเป็นเกรด เทียบจํานวนเซลลโ์ซมาติกในนํÊานม 

และเทียบปริมาณนํÊานมทีÉแม่โคผลิตไดล้ดลง แสดงในตารางทีÉ 4  

 

ตารางทีÉ 4 แสดงเกรดนํÊายา ซ.ีเอ็ม.ที  เทียบกับจํานวนเซลลโ์ซมาติกในนํÊานม 

ปฏิกิริยาต่อนํÊายาซ.ีเอ็ม.ท ี จํานวนโซมาติกเซลล ์ ปริมาณนํÊานมทีÉสูญเสีย 

0 

T 

1 

2 

3 

100,000 (<200,000) 

300,000 (150,000-500,000) 

900,000 (400,000-1,500,000) 

2,700,000 (800,000-5,000,000) 

8,100,000 (>5,000,000) 

0% 

8% 

11% 

28% 

46% 

ทีÉมา: Philpot and Nickerson, 1991 

 

จะเห็นว่าเกรดทีÉตรวจ ให้ผลจํานวนเซลล์โซมาติกทีÉค่อนข้างกว้างมาก 



9 
 

 
สุณีรัตน์ เอี É ยมละมัย       คณะสัตวแพทยศาสตร์ ม.ขอนแก่น                                                      KVAC 2016:  25 มีนาคม 2559                
 

ดังนัÊน ซี.เอ็ม.ที. จะใช้ตรวจเพืÉอการเฝ้าระวัง 

การแปรผลเกรดทีÉไม่ตรงกันทําให้การให้เกรดต่างกันได้มาก  

ตัวอย่างผลตรวจ ซ.ีเอ็ม.ท.ี เทียบจํานวนเซลล์โซมาติก (SCC) ในการศึกษาในประเทศไทย โดยเครื Éอง 

DeLaval Cell Count (คณะสัตวแพทยศาสตร์ ม.ขอนแก่น, FAVA 2008)  

ซ.ีเอ็ม.ท.ี เกรด  -  จํานวนเซลล์โซมาติก (SCC) 

0 – SCC 37,720 (InSCC 10.54 ±0.88)  

T – SCC 123,820 (InSCC 11.73 ±0.98) 

1– SCC 404,210 (InSCC 12.91 ±0.61)  

2– SCC 832,680 (InSCC 13.63 ±0.58) 

3– SCC 2,161,690 (InSCC 114.59 ±0.70) 

จะเห็นว่าจํานวนเซลล์ในแต่ละเกรดตํ Éากว่าในตารางของ Philpot and Nickerson (1991) การตรวจยืนยัน

ด้วยเครื É องอ่านเซลลโ์ซมาติกที É มาตรฐาน จะให้ความแม่นยํามากกว่า โดยเฉพาะหากนํามาใช้ในการ

ปฏิเสธการซืÊอขายนม หรือการให้ราคาเพิ Éมหรือลด 

 

ข้อยกเว้นของการตรวจด้วย ซี.เอ็ม.ที. ทีÉควรทราบ 

 การตรวจด้วย  ซ.ีเอ็ม.ท.ี  มีข้อยกเว้นในโคนมหลังคลอด 15 ว ัน  และก่อนหยุดรีดนมประมาณ 

2 สัปดาห์    เนื Éองจากในช่วงนีÊเต้านมจะมีระดับเม็ดเลือดขาวสูงกว่าปกติอยู่แล้ว  ดังนั Êน จะทําให้ผล ซี.

เอ็ม.ท.ี เป็น +2 ได้  จะทําให้เข้าใจผิดว่าโคเป็นโรคเต้านมอักเสบ ทั Ê งทีÉไม่เป็นและไม่มีเชืÊอเต้านมอักเสบ

อยู่ในเต้า แม่โคทีÉอายุมากขั Ê นอาจให้เซลล์โซมาติกสูง แต่ไม่ควรเกิน 200,000 เซลต่อมิลลิลิตร หรือ  ซ.ี

เอ็ม.ท.ี  เกรด +1 หากพบเกรด + 2 น่าจะมีการติดเชืÊอเข้าเต้านมแล้ว โปรดอย่าลืมว่า นํÊายา ซ.ีเอ็ม.ท.ี 

ไม่ใช้เครื ÉองมือชีÊนําว่าจะต้องทําการรักษาแม่โค เมื Éอพบว่ามีเซลสูงในนํÊานม ด้วย 60% ของตัวอย่าง

นํÊานมทีÉมีค่าเซลนํÊานมสูงกว่า 500,000 เซลล/์มล. ไม่สามารถเพาะแยกเชืÊอเต้านมอักเสบได ้

  เนื Éองจากในประเทศไทยยังไม่ทําการตรวจคุณภาพนํÊานมรายตัวโค และเก็บบันทึกผลผลิตเช่น

ในต่างประเทศ ทําให้ไม่มีข้อมูลมากพอในการวิเคราะห์ผลเสียต่อการผลิต องค์ประกอบทีÉลดลง จึงต้อง

ใช้งานวิจ ัยต่างประเทศอ้างอิง ซึÉงให้ข้อมูลทีÉนํามาประยุกต์ใช้งานได้ มีงานศึกษาวิจ ัยในประเทศไทย

เปรียบเทียบเกรด ซี.เอ็ม.ที.  กับจํานวนเซลลโ์ซมาติกในนํÊานม หลายครั Ê ง พบว่าเกรด  ซี.เอ็ม.ที.  

ขึÊนกับ ชนิดหรือคุณภาพนํÊายา ซี.เอ็ม.ที.  วิธีการตรวจทีÉถ ูกต้อง ระยะเวลาการอ่านหลังผสม

นํÊานมกับนํÊายา และความชํานาญคนอ่าน ดังนัÊนการตรวจด้วย  ซี.เอ็ม.ที.  เป็นการเฝ้าระวังใน

ฟาร์ม หากศูนย/์โรงงานแปรรูป มีเครืÉองมือตรวจ เซลล์โซมาติกทีÉแม่นยําจะช่วยทําให้คัดกรอง

นมคุณภาพดีได้เร็วขึÊนและเป็นทีÉยอมร ับระหว่างผู ้ซืÊอและผู ้ขาย 

 

การจัดการฟาร์มทีÉมีปัญหาเซลล์โซมาติกสูง 
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เมื Éอผลตรวจเซลล์โซมาติกของฟาร์ม จากรายงานประจําเดือนของกรมปศุส ัตว์ หรือจากศูนย์ 

หรือโรงงานแปรรูป หากพบว่าสูงมากกว่า 500,000 เซลล์ (ตามมาตรฐานฟาร์มกรมปศุส ัตว์ และระบบ

ซืÊอขายนมคุณภาพ) ให้เจ้าของฟาร์มตรวจโคทุกตัวทุกเต้าดว้ย ซี.เอ็ม.ที.  ตัวทีÉให้ผลตรวจ +2 ขึÊนไป 

ไม่ให้ส่งขาย จัดการดูแลหาสาเหตุเป็นตัวๆ หากโคจํานวนมากพบ ให้ผลบวกด้วย ซี.เอ็ม.ที. ให้

ทบทวนมาตรการ การรีดนมทีÉถูกต้อง ระบบเครืÉองรีด  อุปกรณ์ ความสะอาด จัดการสิÉงแวดล้อมให้

แห้งลดโอกาสเชืÊอเข้าเต้า โคทีÉมีเต้านมทีÉใหผ้ลบวก ซ.ีเอ็ม.ท.ี  สูง เกรด +3 พิจารณาให้การรักษา สอด

ยาเข้าเต้าให้ถูกต้อง เปลีÉยนชนิดยาปฏิชีวนะเป็นระยะป้ องกันการดืÊอยา ยาดรายต้องเปลีÉยนชนิดยาเป็น

ระยะเช่นกัน หากพบป ั ญหามากให้ปรึกษานายสัตวแพทย์นักส่งเสริมโคนมในพืÊนทีÉ 

 

การรักษาเต้านมอักเสบ ไม่มีสูตรสําเร็จในการรักษา 

เป้ าหมายของการรักษาเต้านมอักเสบ คือการกําจัดเชื Êอออกจากเต้านมทีÉอักเสบและ

รักษาเพืÉอทําให้เต้านมเข้าสู่ปกติสร้างนํÊานมได้ตามเดิมได้ไวและเร็วทีÉสุด อย่างไรก็ตาม

วิธีการกําจัดเชื Êอออกจากฝูงมีหลายวิธี เช่น โดยการคัดโคเป็นโรคออก การให้ยาปฏชิีวนะ

รักษา หรือในบางกรณีแม่โคอาจหายได้เอง วัตถุประสงค์ของการให้ยาปฏิชีวนะในการรักษา 

คือการให้ยาปฏิชีวนะในระดับทีÉสามารถทําลายเชืÊอส่วนใหญ่ทีÉทําให้เกิดเต้านมอักเสบได้ 

(Minimum Inhibitory Concentration; MIC)  

การเลือกใช้ยาปฏิชีวนะ 

 การให้ยาปฏิชีวนะเข้าทางเต้านม (Intramammary treatment) เป็นการเลือกการรักษาในกรณี

เต้านมอักเสบแบบเรืÊอร ังและแบบไม่รุนแรง (Chronic and mild mastitis) ทีÉให้ผลในการรักษาได้ดี แต่ใน

กรณีการเป็นเต้านมอักเสบแบบรุนแรง (Acute cases) มักไม่ค่อยประสบความสําเร็จในการรกัษาโดย

การให้ยาเข้าเต้านมแต่เพียงอย่างเดียว เพราะในสภาพทีÉเต้าบวมร้อนอักเสบ ยาไม่สามารถกระจายไป

ทั É วเต้านมเพืÉอไปทําลายเชืÊอได้ ประกอบกับสารอักเสบทีÉหลั É งออกมามากจะอุดตันท่อผลิตนมในเต้านม 

ต้องให้ยาปฏิชีวนะทางระบบเข้าร่วมจะให้ผลต่อการรักษาทีÉดีกว่า โดยยาทีÉใหค้วรสามารถเดินทางผ่าน

จากกระแสเลือดเข้าสู่เต้านมได้ดี ซึÉงขึÊนกับประสิทธิภาพของยาทีÉดูดซึมจากตําแหน่งทีÉฉีดยาไปสู่เต้านม 

ความสามารถของยาทีÉผ่าน blood milk barrier ขนาดยาทีÉกระจายตัวในเต้านม อัตราการกําจัดยาจาก

ร่างกาย ความไวของยาต่อเชืÊอในเต้านม เลือกใชย้าทีÉเตรียมเฉพาะรักษาแบบเข้าเต้านมจํานวนหลอด

และระยะห่างตามทีÉยาชนิดนั Êนๆ แนะนํา และเลือกยารักษาทางระบบทีÉพิสูจน์ว่าดูดซึมมาทีÉเต้านมได้ 

เท่านั Êน การให้การรักษาโดยการให้ยาปฏิชีวนะทางระบบเข้าร่วมจะให้ผลต่อการรักษาทีÉดีกว่า  
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การร ักษาเพืÉอช่วยเพิÉมการหายของเต้านมอักเสบแบบแสดงอาการ 

และการให้สารอืÉนๆรักษา (Supportive treatment) 

 รีดนมออกให้บ่อยขึÊนและรีดนมออกให้หมดก่อนการให้ยาเข้าเต้าทุกครั Ê ง โดยเฉพาะในกรณีติด

เชืÊอกลุ่ม Coliform เพื Éอนํา endotoxin ออกจากร่างกาย อาจต้องให้ oxytocin (ขนาด 10-20 i.u.)

เพื Éอทําให้เกิดการหลั É งนํÊานมดีขึÊนก่อนการรีดนม 

 ให้ยาลดอักเสบ (corticosteroid) ร่วมกับยาปฏิชีวนะ เช่น Prednisolone 10 mg หรือเลือกให้

กลุ่ม NSAID (Non steroid anti-inflammatory agents) ทีÉมีฤทธิห้ามการสร้างสารโปรสตาแกรน

ดิน เช่น salicylates, phenylbutazone, flunixin meglunmine. 

 กรณีเกิดการอักเสบทีÉมีอาการทางระบบทีÉรุนแรง septic shock การให้ dexamethasone 1-3 

mg/kg จะให้ผลในการรักษาทีÉด ี ไม่ให้ในโคตั Ê งท้องจะทําให้แท้งได้  

 การให้สารนํÊาเข้าเส้น isotonic 25-40 ลิตร จะช่วยให้การรอดของโคมีสูงมากขึÊนในกรณีติดเชืÊอ

ชนิดเฉียบพลันรุนแรง (acute coliforms หรือ staphylococcus mastitis) 

 ในรายติดเชืÊอทีÉหลั É งสารทอกซินออกมาด้วย (toxic mastitis) มีรายงานการให้สารนํÊา hypertonic  

7 % 1 ลิตรมีผลให้โคหิวนํÊาและดื ÉมนํÊาเองจํานวนมากให้ผลเชน่เดียวกับการให้ isotonic 25-40 

ลิตร 

การร ักษาทีÉไม่ประสบความสําเร็จ สาเหตุมาจาก  

 ให้การรักษาช้า / การสอดยาเข้าเต้าไม่สะอาดนําเชืÊอใหม่เข้าเต้า 

 การเลือกใช้ยาทีÉไม่เหมาะสม ทั Ê งชนิดยา ขนาดยา และการเลือกเข้าเต้าหรือให้ทางระบบ  

 ความรุนแรงเสียหายภายในเต้านม การบวมร้อน การมีสารอักเสบในเต้านม ทีÉทําให้ยาเข้า

ทําลายเชืÊอไม่ได้ดีพอ 

 ลักษณะเฉพาะของเชืÊอสแตรฟฟิโลคอคคัสออเรียส (S.aureus) ทีÉกระตุ้นให้เกิดไฟโบรซิส 

(fibrosis) ล้อมรอบเชืÊอและเกิดเป็นถุงฝี (abcess) ภายในเต้านม ทําให้ยาไม่สามารถเข้าทําลาย

เชืÊอได ้

วิธีการสอดยาปฏิชีวนะ อย่างถูกต้อง  

1. เช็ดเต้านมให้สะอาดด้วยนํÊายาฆ่าเชืÊอ  (นํÊาผสมคลอรีนในสัดส่วนเช็ดเต้านม) 

2. รีดนมออกให้หมดทุกเต้า 
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3. ทําความสะอาดหัวนมด้วยยาฆ่าเชืÊอและใช้สําลีชุบอัลกอฮอล์ 70% เช็ดบริเวณรูนมให้

สะอาดและปล่อยให้แห้ง 4-5 วินาท ี

4. ถือหลอดยาให้มั É นคง (ตรวจสอบว่ายาเป็นชนิดรักษาขณะรีดนม (lactating cow) ไม่ใช่ชนิด

ยาดราย) ค่อย ๆ หมุนฝาปิดออกระวังอย่าให้หัวฉีดยาเปืÊ อนสิÉงใดๆ  ก่อนสอดเข้าเต้านม 

5. ค่อยๆ สอดหัวฉีดยาเข้าไปในรูห ัวนมลึก 3-4 มิลิเมตร (ห้ามสอดยาเข้าลึกจมสุดหัวฉีดยา) 

ดันหลอดฉีดยาเข้าสู่เต้าให้หมดหลอด ดึงหลอดฉีดยาออกจากรูนม  แล้วใช้มือข้างหนึÉงปิด

หัวนมอีกข้างรูดตัวยาเข้าสู่เต้านมและนวดเต้าเบาๆ เพื Éอให้ยากระจายทั É วเต้านม 

6. จุ่มหัวนมด้วยนํÊายาฆ่าเชืÊอทีÉเหมาะสม (ใช้นํÊายาสําหรับจุ่มหัวนมโคหลังรีดนม) 

7. ใช้ยาให้ครบจํานวนในการรักษา ตามทีÉชนิดยานั Êนๆแนะนํา ส่วนใหญ่ ให ้3 หลอดติดต่อกัน 

และ แต่ละหลอดห่างกัน 12 ชม. บางชนิด ห่างกัน 24 ชม. ผู้ใช้ต้องอ่านฉลากกํากับยาและ

ใช้ให้ถูกต้อง ยาต้องไม่หมดอาย ุ 

หากอยู่ใกล้ห้องปฏิบัติการเพาะแยกเชืÊอแบคทีเรีย แนะนําให้เก็บตัวอย่างนํÊานมอย่างปลอดเชืÊอ

เพื ÉอเพาะแยกเชืÊอและหาความไว(ชนิด)ของยาปฏชิีวนะ อาจช่วยในการรักษาและการเฝ้ าระว ังโรคเต้านม

อักเสบ ในฟาร์มนั Êนๆ  ได้ในอนาคต  

ดังนัÊนในการผลิตนมคุณภาพดีให้เซลล์โซมาติกตํÉาเนืÊอนมดี ต้องควบคุมและป้องกันโรค

เต้านมอักเสบให้ได้ (ไม่เพิÉมโอกาสให้เชืÊอใหม่เข้าเต้านม และหากพบว่าเข้าไปต้องกําจ ัดทิÊงให้

เร็วทีÉสุด การค้นหาการติดเชืÊอไว ร ักษาไว ช่วยให้โคหายเป็นปกติไวขึÊนลดความสูญเสีย) เข้าจึง

ขอเน้นทีÉมาตรการการควบคุมป้องกันโดยทีÉเกษตรกรต้องปฏิบัติอย่างสมํÉาเสมอ ดังนีÊ  

 

หัวใจหลัก-มาตรการควบคุมและป้องกันโรคเต้านมอักเสบ 

 

1. โคเดินเข้าซองอย่างสงบ อย่าทําให้โคกลัวตกใจ จะมีผลให้นมลดได้ อย่าใช้นํÊาอาบตัวโค เน้น

การเช็ดล้างเฉพาะเต้านมและหัวนม ใช้นํÊาให้น้อยทีÉสุด อย่าให้เปียกแฉะทีÉเต้านม พืÊนคอก 

2. เตรียมเต้านมและหัวนมให้แห้งและสะอาดก่อนรีดนม โดยใช้ผ้าสะอาดเช็ดเต้า ผ้าเปียกทีÉ

หมาดๆ ตัวละผืน (ผ้าชุบในนํÊาผสมคลอรีนสัดส่วนฆ่าเชืÊอ ให้ใช้เวลา ประมาณ 2 วินาทีเกาะ

ทีÉหัวนม=เช็ดเปียก) 

3. ตรวจเต้านมและรีดนมต้นตรวจด้วยถ้วยตรวจนม ก่อนเริÉมรีดนมทุกคร ั Ê ง ห้ามรีดนมลงพืÊน

หรือบนมือ 

4. เช็ดหัวนมให้แห้งและสะอาดก่อนใส่หัวรีดนมอีกคร ั Ê ง โดยใช้ผ้าแห้งอีกผืน ตัวละผืน  (เช็ด

แห้ง) 

5. ใส่หัวรีดภายใน 1 นาที หลังการเช็ดกระตุ้นเต้านม (โคแต่ละตัวไม่รีดนมนานกว่า 7-8 นาที 

ขึÊนกับปริมาณนํÊานมทีÉมี) 
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6. ปิดก็อกสูญญากาศ ก่อนปลดหัวรีดนมทุกคร ั Ê ง 

7. จุ่มหัวนมทันที ด้วยนํÊายาจุ ่มหัวนมทุกคร ั Ê ง เมืÉอรีดนมเสร็จ (แม่โคควรยืนอย่างน้อย 30 นาที

หลังรีดนม รอจนหูรูดปิดสนิท โดยจ่ายอาหารหญ้าให้กินทันทีหลังรีดนมเสร็จ จึงเข้าคอกพัก)  

8. จุ่มหัวรีด ด้วยนํÊายาจุ ่มฆ่าเชืÊอ ก่อนนําไปใช้รีดตัวต่อไป 

9. รีดนมแม่โคทีÉเป็นเต้านมอักเสบเป็นตัวสุดท้าย 

10. ร ักษาแม่โคทีÉเป็นเต้านมอักเสบแบบแสดงอาการทันที (สอดยาอย่างถูกต้อง ไม่เอาเชืÊอใหม่

เข้าเต้านม) 

11. ใส่ยาดรายแม่โคทุกตัว ทุกเต้า เมืÉอหยุดพักการรีดนม (สอดยาอย่างถูกต้อง ไม่เอาเชืÊอใหม่

เข้าเต้านม) 

12. คัดทิÊงแม่โคทีÉมีอาการเต้านมอักเสบแบบเรืÊอร ัง 

13. ควรตรวจเพาะเชืÊอในนํÊานมจากแม่โคใหม่ทีÉกําลังจะนําเข้ามาเลีÊยงในฟาร์ม หรือไม่ซืÊอแม่โค

ใหม่เข้าฟาร์ม (อาจเป็นตัวนําเชืÊอเต้านมอักเสบ มาติดแม่โคในฟาร์ม) 

14. ตรวจสอบการทํางานเครืÉองรีด ท่อลม จ ังหวะการรีดนม เป็นประจํา และทําความสะอาด

เครืÉองรีดนมตามกําหนด เปลีÉยนยางในหัวรีดนม ตามอายุการใช้งาน  (2,000-2,500 คร ั Ê งรีด

นม) พบว่าระบบรีดนมเป็นสาเหตุสําคัญในทําให้แม่โคมีปัญหาเต้านมอักเสบ และนํÊานม

คุณภาพตํÉา เกษตรกรต้องมีความรู้ถ ูกต้องในการใช้อย่างถูกต้อง การดูแลร ักษา ทําความ

สะอาด 

15. ควรตรวจนํÊานมถังรวมฟาร์มร่วมกับการใช้นํÊายา ซี.เอ็ม.ที. ตรวจนํÊานมจากแม่โคทุกตัว ทุก

เต้า ทุก 1-2 เดือน เพืÉอการเฝ้าระวังโรค  (หากนมถังรวมฟาร์มมีเซลล์โวมาติกสูงมากกว่า 

500,000 เซลล/์มล. ให้ ใช้นํÊายา ซี.เอ็ม.ที. ตรวจแม่โครีดนมทุกตัวตัวทีÉ คะแนน ซี.เอ็ม.ที. 

มากกว่า +2 ไม่เอานํÊานมไปส่งขาย กลับมาหาสาเหตุเพืÉอทําการควบคุมป้องกัน อาจ

พิจารณาการร ักษา ในตัวทีÉคะแนน ซี.เอ็ม.ที. + 3 และต้องปรึกษาทีมนายสัตวแพทย์ นัก

ส่งเสริมทันที) 

16. ทําการตรวจสอบฟาร์ม ด้านประวัติการเกิดเต้านมอักเสบ เกรดนํÊานมในฟาร์ม ระบบเครืÉอง

รีดนม ขั Êนตอนการรีดนม การจัดการฟาร์ม สิÉงแวดล้อม อาหารภายในฟาร์ม 

17. กรณีมีปัญหาคุณภาพนํÊานมรุนแรง ควรปรึกษาทีมนายสัตวแพทย์ นักส่งเสริม ผู ้ชํานาญด้าน

ระบบเครืÉองรีดนม ห้องปฏิบัติการเพาะแยกเชืÊอจากนํÊานม ทีÉชํานาญด้านแก้ปัญหาเต้านม

อักเสบและคุณภาพนํÊานม  

 

อย่างไรก็ตาม ปัจจัยสําคัญทีÉสุด ทีÉต้องไม่มองข้ามคือ สิÉงแวดล้อม คอกรีดคอพัก รางระบายนํÊา 

จาก คอก ต้องแห้งนํÊาไม่ขังทีÉโคพักนอน ทางเดิน จาก คอกรีดนม ไปคอกพัก ต้องไม่เป็นโคลน

จน ขาโคจมถึงเข่า เต้านม ลากโคลนตม ตอนเดินเข้าคอกรีดนม และ ตอนเดินออก ไปคอกพัก 

คอกพัก ต้อง แห้งสะอาดพืÊนทีÉ เพียงพอให้โคทุกตัวนอกพักได้  



14 
 

 
สุณีรัตน์ เอี É ยมละมัย       คณะสัตวแพทยศาสตร์ ม.ขอนแก่น                                                      KVAC 2016:  25 มีนาคม 2559                
 

 

ทุกศูนย์ ต้องมีนักส่งเสริม ทีÉจะเข้าช่วยค้นหาปัญหา ทําการแก้ไขฟาร์มทีÉมีปัญหา

คุณภาพนํÊานม ให้คําแนะนําทีÉถ ูกต้อง เพืÉอให้ได้ผลิตนํÊานมคุณภาพดีได้ ศูนย์ต้องจัดระบบ

รองร ับการส่งเสริมให้เกษตรกรมีกําลังใจในการแก้ปัญหาและมุ่งผลิตนมคุณภาพดี 

การให้ราคาทีÉจูงใจ จะส่งเสริมการผลิตนมคุภาพดี อย่างยั É งยืน 

ให้นํÊาหนักเพิÉมเงินทีÉต่างชัดเจนในคุณภาพนมดีและคุณภาพไม่ดี โดยให้ความสําคัญ เซลล์โซ

มาติก จํานวนจุลลินทรีย ์(เมิทาลีนบล;ู เอ็มบ)ี เนืÊอนม (ไขมัน โปรตีน) สารตกค้าง และมีเกณฑ์ทีÉไม่ร ับ

ซืÊอนํÊานมดิบ เช่น นํ Ê านมดิบที Éมีจํานวนเซลล์โซมาติกเกิน 700,000 เซลล์ต่อมิลลิลิตรและเนืÊ อนม

ตํ É ากว่าร้อยละ 12 (ไขมันตํ É ากว่าร้อยละ 3.35 และ เนืÊ อนมไม่รวมมันเนยตํ É ากว่าร้อยละ 8.25) 

 

จากประกาศคณะกรรมการโคนมและผลิตภัณฑ์นม เรืÉอง มาตรฐานการร ับซืÊอนํÊานมโค 

พ.ศ.2558 (ฉบับ 1 ตุลาคม 2558) คุณภาพช่วงทีÉไม่เพิÉมลดราคาคือ ปริมาณไขมันร้อยละ 3.40-3.59 

ปริมาณเนืÊอนมไม่รวมมันเนย ร้อยละ 8.35-8.49 จุลินทรีย์ในนํÊานม 400,001 – 500,000 โคโลนี/มล. 

(มากกว่า 1 ล้าน ลดลง 50 สตางค)์ จํานวนเม็ดเลือดขาว 400,001 – 500,000 เซลล/์มล. (มากกว่า 1 

ล้าน ลดลง 50 สตางค์หรือสง่คืนสหกรณ์/ศูนย์รวมนม) จุดเยือกแข็งสูงกว่า -0.510 องศาเซลเซียล ให้ลด 

1.00 บาท/กก. หรือส่งคืนสหกรณ์/ศูนย์รวมนม สรุปภาพรวม เข้มในองค์ประกอบนํÊานมเพิÉมเนืÊอนมทั Ê ง

ไขมันและเนืÊอนมไม่รวมมันเนย ในส่วนคุณภาพยังปร ับปรุงเกณฑ์ไม่ดีเท่าทีÉควร  จํานวนจุลินทรีย์

ในนํÊานมทีÉเกิน 1 ล้าน โคโลนี/มล. ไม่ควรร ับซืÊอให้ส่งคืน และจํานวนเม็ดเลือดขาวทีÉเกิน 1 ล้าน

เซลล/์มล. ก็ควรไม่ร ับซืÊอให้ส่งคืน อันนีÊน่าจะดีทีÉสุดในการปร ับเกณฑ์ร ับซืÊอนมดิบในระยะนีÊ  

เพืÉอการพัฒนาคุณภาพนมโคไทย  

และในปี 2559 นีÊ คณะกรรมการโคนมและผลิตภัณฑ์นม ได้มีร่าง มาตรฐานการร ับซืÊอนม

โค ณ ศูนย์รวบรวมนํÊานมดิบ พ.ศ. ..... ออกมา ให้ทุกสหกรณ์โคนมและศูนย์รวบรวมนํÊานม นําไป

หารือให้ความเห็น เพื Éอการนําไปสู่การใช้ต่อไป ซึÉงประกาศฉบับนีÊ จะช่วยให้เกษตรกรได้ร ับราคานํÊานม

ตามคุณภาพอย่างยุติธรรม และซืÊอขายนํÊานมให้ศูนย์หรือสหกรณ์โคนมเพียงแห่งเดียว เพื Éอให้การ

ตรวจสอบย้อนกลับ เมื ÉอคุณภาพนํÊานมมีป ั ญหาทําได้แม่นยําขึÊน ขณะนีÊมีสหกรณ์โคนมหลายแห่งได้ นํา

เกณฑ์การรับซืÊอนํÊานมรายฟาร์ม ตามประกาศนีÊไปใช้แล้ว หลายแห่งอยู่ในระยะทําความเข้าใจผู้บริหาร

และเกษตรกร เชื Éอว่ามาตรการนีÊ น่าจะช่วยทําให้ระบบการผลิตนํÊานมคุณภาพดีสามารถทําได ้ สําคัญ

ทีÉสุด คิอ ภาคร ัฐ กรมปศุสัตว์ มกอช. อย. และคณะกรรมการโคนมและผลิตภัณฑ์นม 

ภาคเอกชน และเกษตรกร ต้องเชืÉอมโยงทํางานสนับสนุนการผลิตนมคุณภาพดี เข้มงวดในการ

กํากับติดตามคุณภาพนํÊานมดิบ ตลอดห่วงโซ่ นมดิบจากฟาร์มถึงผลิตภัณฑ์สูผ่ ู ้บริโภค  

 

อย่าลืมว่า เราทุกคน    คือ    ผู ้บริโภคคนหนึÉง 
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