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บทคัดยอ

เชื้อ Brugia malayi เปนสาเหตุของโรคเทาชางซึ่งเปนปญหาสุขภาพที่สํ าคัญใน
ภาคใตของประเทศไทย  เชื้อ B. malayi ถกูพบในแมวที่อาศัยอยูตามบานซึ่งจัดเปนรัง
โรคตามธรรมชาติของเชื้อ การกํ าจัดเชื้อในแมวที่ไดรับเชื้อชนิดนี้ดวยยาที่มีประสิทธิ
ภาพ เชนยาไอเวอรเมคติน จึงนาจะเปนประโยชนในการควบคุมโรค  อยางไรก็ตามยัง
ไมมีขอมูลทางเภสัชจลนศาสตรรวมทั้งขอมูลประสิทธิภาพในการกํ าจัด           ไมโครฟ
ลาเรียของยาไอเวอรเมคตินในแมว  การศึกษานี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา   เภสัช
จลนศาสตรของยาไอเวอรเมคตินในแมวที่อาศัยอยูตามบานที่มีสุขภาพปกติ พรอมทั้ง
ศึกษาขอมูลเบื้องตนของเภสัชจลนศาสตรและเภสัชพลศาสตรของยานี้ในแมวที่ติดเชื้อ 
B. malayi ตามธรรมชาติ

การศึกษาเภสัชจลนศาสตรของยาไอเวอรเมคตินศึกษาในแมวเพศผูและเพศเมีย
ทีมี่สุขภาพปกติจํ านวน 8 ตัว โดยการบริหารยาไอเวอรเมคตินในขนาด 200 ไมโครกรัม
ตอกโิลกรัม  ครั้งเดียวเขาใตผิวหนัง  เก็บตัวอยางเลือดที่เวลาตาง ๆ จนถึงวันที่ 25 หลัง
จากบริหารยา  วิเคราะหความเขมขนของยาไอเวอรเมคตินในซีรัมโดยใชเทคนิค High 
Performance Liquid Chromatography (HPLC)  แมวติดเชื้อ B. malayi  จํ านวน 1 
ตวัไดรับยาไอเวอรเมคตินในขนาดเดียวกัน  เก็บตัวอยางเลือดและวัดระดับความเขมขน
ของยาเชนเดียวกันกับในแมวสุขภาพปกติ  ตรวจวัดความหนาแนนของ   ไมโครฟลาเรีย
ในกระแสเลือดที่เวลาตาง ๆ จนถึงวันที่ 25 หลังการบริหารยาดวยเชนกัน  เภสัช
จลนศาสตรในแมวสุขภาพปกติและแมวติดเชื้อถูกวิเคราะหโดยใช one-compartment 
model และ non-compartment model ดวยโปรแกรม WinNonlin TM version 4.1
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คาพารามิเตอรทางเภสัชจลนศาสตรของยาไอเวอรเมคตินที่ถูกวิเคราะหโดยใช 
one-compartment model และ non-compartment model ไมมีความแตกตางอยางมี
นยัสํ าคัญ ยกเวน คา Cmax และ kab

 ซึ่งแตกตางอยางมีนัยสํ าคัญ (16.17 ± 1.43 v.s. 
17.53 ± 1.68 ng/ml และ 1.72 ± 0.66 v.s. 1.16 ± 0.13 day-1; p<0.05).

  คาพารามิเตอรทางเภสัชจลนศาสตร (mean±S.E.) ที่ไดจากการวิเคราะหโดย
ใช one-compartment model เปนดังนี้ Tmax, 1.13 ± 0.18 day; Cmax, 16.17 ± 1.43
ng/ml; kab, 1.72 ± 0.66 day-1; t1/2 ab, 0.27 ± 0.09 day; ke, 0.20 ± 0.05 day-1; t1/2 el,
2.53 ± 0.79 days; Vd/F, 8.18 ± 1.82 L/kg; Cl/F, 5.68 ± 0.66 L/day; and AUC0→∞,
94.23 ± 10.79 ng.day/ml.  คาพารามิเตอรทางเภสัชจลนศาสตร (mean±S.E.) ที่ได
จากการวิเคราะหโดยใช non-compartment model เปนดังนี้ Tmax, 1.09 ± 0.23 day;
Cmax, 17.53 ± 1.68 ng/ml; kab, 1.16 ± 0.13 day-1; t1/2 ab,  0.55 ± 0.06 day; λz, 0.24
± 0.04 day-1; t1/2 λz , 2.30 ± 0.60 days; Vz/F, 7.23 ± 1.64 L/kg; Cl/F, 5.68 ± 0.60
L/day; AUC0→∞, 94.84 ± 12.75 ng.day/ml; AUMC0→∞, 466.95 ± 124.66
ng.day2/ml; and MRT0→∞,  4.58 ± 0.90 days.

คาพารามิเตอรทางเภสัชจลนศาสตรของยาไอเวอรเมคตินในแมวติดเชื้อ B. 
malayi อยูภายในชวงของคาที่ไดจากแมวสุขภาพปกติ จํ านวนไมโครฟลาเรียลดลงอ
ยางรวดเร็ว 65% ในวนัที ่4 และผลนี้คงอยูจนถึงวันที่ 25 เปนอยางนอยหลังจากบริหาร
ยา

โดยสรุป เภสัชจลนศาสตรของยาไอเวอรเมคตินในแมวสุขภาพปกติหลังจาก
บริหารยาไอเวอรเมคตินในขนาด 200 ไมโครกรัมตอกิโลกรัม  ครั้งเดียวเขาใตผิวหนังมี
การดูดซึมยาเร็วและการกํ าจัดยาชา  ยาในขนาดเดียวกันมีผลในการกํ าจัด                
ไมโครฟลาเรียไดอยางรวดเร็วแตไมสามารถกํ าจัดไดสมบูรณ
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ABSTRACT

Brugia malayi is a cause of lymphatic filariasis, which is a major health
problem in Southern Thailand.  B. malayi is found in domestic cats, which can
serve as a natural reservoir.  Eradication of parasites in the infected cats with
an effective drug such as ivermectin would be worth controlling the disease.
However, there is no pharmacokinetic data as well as antimicrofilarial efficacy
of ivermectin in cats.  This study was aimed to investigate pharmacokinetics of
ivermectin in healthy domestic cats, and to gain preliminary data of
pharmacokinetics and pharmacodynamics of this drug in a B. malayi-natural
infected cat.

To perform pharmacokinetic study, eight male and female healthy cats
were given a single dose of 200 µg/kg of ivermectin by subcutaneous
injection.  Blood samples were taken periodically up to 25 days post dose.
Serum concentrations of ivermectin were determined using High Performance
Liquid Chromatographic technique.  One Brugia malayi-infected cat was
received the same dose of ivermectin.  The blood samples were taken and
drug concentrations were determined the same as in the healthy animals.  The
blood microfilarial density after ivermectin administration was also determined
periodically up to 25 days.  Pharmacokinetics in the healthy and the infected
cats were analyzed based on one-compartment and non-compartment models
with aid of WinNonlin TM version 4.1.
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Pharmacokinetic parameters of ivermectin analyzed by using one-
compartment and non-compartment models were not significantly different,
excepting mean of Cmax and kab

 value which were significantly different (16.17
± 1.43 v.s. 17.53 ± 1.68 ng/ml and 1.72 ± 0.66 v.s. 1.16 ± 0.13 day-1; p<0.05).
Pharmacokinetic parameters (mean±S.E.) derived from 1-compartment
analysis were as follows: Tmax, 1.13 ± 0.18 day; Cmax, 16.17 ± 1.43 ng/ml; kab,
1.72 ± 0.66 day-1; t1/2 ab, 0.27 ± 0.09 day; ke, 0.20 ± 0.05 day-1; t1/2 el, 2.53 ± 0.79
days; Vd/F, 8.18 ± 1.82 L/kg; Cl/F, 5.68 ± 0.66 L/day; and AUC0→∞, 94.23 ±
10.79 ng.day/ml.  The parameters (mean±S.E.) resulted from non-
compartmental analysis were as follows: Tmax, 1.09 ± 0.23 day; Cmax, 17.53 ±
1.68 ng/ml; kab, 1.16 ± 0.13 day-1; t1/2 ab, 0.55 ± 0.06 day; λz, 0.24 ± 0.04 day-1;
t1/2 λz,  2.30 ± 0.60 days; Vz/F, 7.23 ± 1.64 L/kg; Cl/F, 5.68 ± 0.60 L/day;
AUC0→∞, 94.84 ± 12.75 ng.day/ml; AUMC0→∞, 466.95 ± 124.66 ng.day2/ml;
and MRT0→∞,  4.58 ± 0.90 days.

Pharmacokinetic parameters of ivermectin in the B. malayi-infected cat
were within the ranges of those found in the normal ones.  Number of blood
microfilariae after ivermectin administration was rapidly decreased (65% of
microfilariae) at day 4.  The effect lasted up to 25 days.

 In conclusion, pharmacokinetics of ivermectin in healthy cats receiving
a single dose of 200 µg/kg of ivermectin by subcutaneous injection reveals
rapid absorption and slow elimination.  At the same dose, ivermectin produced
rapid but incomplete elimination of blood microfilariae.


