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เขาวา่กนัวา่ แคลเซยีม ไมม่ปีระโยชน์กบัโรคกระดกูพรนุ แต่ก่อนจะสรปุเชน่นัน้ ขอใหต้ดิตาม
อา่นรายละเอยีดต่อไปน้ีก่อน 

กระดกูประกอบด้วยอะไรบา้ง  

  กระดกูประกอบดว้ย โปรตนีหน่ึงในสามสว่น อกีสองในสามสว่นเป็นเกลอืแร ่ โปรตนีทีเ่ป็น
เน้ือกระดกูน้ีสว่นใหญ่เป็นคอลลาเจน  สว่นเกลอืแรท่ีอ่ยูใ่นกระดกูคอืแคลเซยีม กระดกูกเ็หมอืนกบั
เน้ือเยือ่อื่นๆ ของรา่งกายทีต่อ้งมกีารผลดัผวิเอาเซลลเ์ก่าออกแลว้เตมิเซลลใ์หม ่ ซึง่การผลดัผวิเกดิ
จากการทาํงานรว่มกนัของเซลลส์ลายกระดกูและเซลลส์รา้งกระดกู โดยเซลลส์ลายกระดกูจะกนิเน้ือ
กระดกูเป็นหลุมลงไป ต่อจากนัน้เซลลส์รา้งกระดกูจะสรา้งเน้ือกระดกูเตมิลงไปในหลุมจนเตม็เป็น
การปะหลุมนัน้ ทาํใหไ้ดก้ระดกูทีม่ผีวิสวยงามตามเดมิ  ทัง้น้ีการทาํงานของเซลลส์ลายกระดกูและ
เซลลส์รา้งกระดกูจะถูกควบคุมโดยฮอรโ์มนและสารภายในรา่งกายหลายชนิดทีเ่กีย่วกบัการอกัเสบ 
 การเตบิโตของกระดกูจะเกดิขึน้ตัง้แต่วยัเยาวจ์นไดค้วามหนาแน่นของมวลกระดกูสงูทีส่ดุที่
อาย ุ 20 ปีในผูห้ญงิ และ 25 ปีในผูช้าย หลงัจากน้ีมวลกระดกูจะมคีวามหนาแน่นลดลงอยา่งชา้ๆ 
พบวา่ทีอ่าย ุ 40 ปีขึน้ไปมวลกระดกูจะมคีวามหนาแน่นลดลงรอ้ยละ 0.5-1 ต่อปี แต่สาํหรบัผูห้ญงิ
ในชว่ง 10 ปีแรกหลงัหมดระด ูความหนาแน่นของมวลกระดกูจะลดลงเรว็มาก คอืรอ้ยละ 3-5 ต่อปี 

เมือ่พน้ 10 ปีไปแลว้ความหนาแน่นของมวลกระดกูจะลดลงชา้ลง คอืลดลงรอ้ยละ 1-2 ต่อปี
1
 

โรคกระดกูพรนุมีอาการอย่างไร 
 โรคกระดกูพรนุ มชีื่อภาษาองักฤษวา่ osteoporosis (อา่นวา่ ออส-ท-ีโอ-พอ-รอ-สสิ) เป็นโรค
ทีม่คีวามผดิปกตขิองกระดกูทีเ่กดิเน่ืองจากมคีวามไมส่มดุลในกระบวนการผลดัผวิกระดกู โดยเซลล์
สลายกระดกูทาํงานมากกวา่เซลลส์รา้งกระดกู ทาํใหม้วลกระดกูมคีวามหนาแน่นลดลง เน้ือกระดกู
บางลง มคีวามแขง็แรงน้อยลง และมคีวามเปราะเพิม่ขึน้  โรคน้ีเป็นปญัหาทางสาธารณสขุทีส่าํคญั
ในผูส้งูอาย ุ และเป็นภยัเงยีบ เน่ืองจากไมม่อีาการอะไร มเีพยีงแต่เน้ือกระดกูบางลง มคีวาม
หนาแน่นน้อยลง ทัง้น้ี กวา่จะรูต้วัวา่เป็นโรคกระดกูพรนุ กเ็มือ่เกดิกระดกูหกั ซึง่มกัเกดิตามหลงั
อุบตัเิหตุ เชน่ หกลม้ ตกบนัได ตกจากเกา้อี ้นอกจากน้ี ผูส้งูอายทุีม่กีารไออยา่งรนุแรงกอ็าจทาํให้
กระดกูซีโ่ครงหกัได ้ 
 ตําแหน่งของกระดกูทีม่กีารหกัทีพ่บสว่นใหญ่จะเป็นทีก่ระดกูขอ้มอื กระดกูสะโพก และ 
กระดกูสนัหลงั อธบิายไดว้า่ เมือ่หกลม้ คนเรากจ็ะเอามอืยนัพืน้ไวเ้พือ่ประคองตวัเอง แต่ดว้ยความ
ทีเ่น้ือกระดกูบางลง กระดกูขอ้มอืจงึไมส่ามารถรบัน้ําหนกัตวัไดเ้ตม็ทีเ่หมอืนตอนหนุ่มสาว กระดกู
ขอ้มอืจงึหกั เมือ่กระดกูขอ้มอืหกักใ็ชม้อืขา้งนัน้หยบิจบัอะไรไมไ่ดใ้นระหวา่งทีต่อ้งเขา้เฝือก หากมี
กน้กระแทกพืน้เชน่ในกรณตีกบนัไดหรอืตกจากเกา้อี ้กจ็ะมกีระดกูสะโพกหกั ทาํใหเ้ดนิไมไ่ดใ้น
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ระหวา่งการรกัษา บางรายอาจตอ้งเปลีย่นขอ้ใสข่อ้เทยีม ทาํใหต้อ้งนอนตดิเตยีง ซึง่อาจเกดิแผลกด
ทบัหรอืโรคอื่นๆ ตามมาไดห้ากไมไ่ดร้บัการดแูลทีด่พีอ  

ผูห้ญงิมโีอกาสกระดกูหกัจากโรคกระดกูพรนุมากถงึรอ้ยละ 30-40 ในขณะทีผู่ช้ายมโีอกาส
รอ้ยละ 13 โดย ผูห้ญงิชว่งอาย ุ 10 ปีแรกหลงัหมดระด ู กระดกูจะบางลงเรว็มาก อธบิายไดว้า่เกดิ
จากการทีข่าดฮอรโ์มนเพศหญงิทีม่ชีื่อวา่เอสโตรเจน นอกจากการขาดฮอรโ์มนเอสโตรเจนแลว้ ยงั
เกดิจากความเสือ่มตามวยัซึง่พบไดท้ัง้ในผูช้ายและผูห้ญงิ  
 โรคกระดกูพรนุยงัอาจเกดิตามมาจากการเป็นโรคอื่น เชน่ โรคไต โรคขอ้อกัเสบรมูาตอยด ์
โรคมะเรง็ ภาวะฮอรโ์มนพาราไทรอยดส์งู และภาวะกลุ่มอาการคุชชงิ (Cushing’s syndrome มี
ระดบัฮอรโ์มนคอรต์ซิอลในเลอืดสงู) หรอืเกดิจากการใชย้า ไดแ้ก่ ยากลโูคคอรต์คิอยด ์ ยารกัษา
มะเรง็ ยากดภมูคิุม้กนั ยากนัชกั  

จะรู้ได้อย่างไรว่าเป็นโรคกระดกูพรนุแล้ว   
ดว้ยเหตุทีโ่รคกระดกูพรนุมกัไมแ่สดงอาการจนกวา่จะเกดิกระดกูหกั จงึควรทราบวา่มปีจัจยั

เสีย่งอะไรบา้งทีท่าํใหเ้กดิโรคกระดกูพรนุ ทัง้น้ีมปีจัจยัเสีย่งอยู ่ 2 ประเภท คอื ปจัจยัเสีย่งที่
ปรบัเปลีย่นได ้ และ ปจัจยัเสีย่งทีป่รบัเปลีย่นไมไ่ด ้ (ตารางที ่ 1) ผูท้ีม่ปีจัจยัเสีย่งหลายปจัจยักจ็ะมี
โอกาสสงูทีจ่ะเป็นโรคกระดกูพรนุ และจะมโีอกาสสงูทีจ่ะเกดิกระดกูหกัจากโรคกระดกูพรนุ 

 

ตารางท่ี 1 ปจัจยัเสีย่งทีม่คีวามสมัพนัธก์บัการเกดิโรคกระดกูพรนุในผูห้ญงิ
1
  

ปัจจยัเส่ียงท่ีปรบัเปล่ียนได้ ปัจจยัเส่ียงท่ีปรบัเปล่ียนไม่ได้ 

 รบัประทานแคลเซยีมไมเ่พยีงพอ 
 ไมค่อ่ยไดใ้ชแ้รงกาย 
 สบูบุหรีเ่ป็นประจาํ 
 ดื่มสรุาเกนิขนาดเป็นประจาํ 
 ดื่มกาแฟเกนิขนาดเป็นประจาํ 
 มดีชันีมวลกายตํ่ากวา่ 19 กโิลกรมั/ตาราง

เมตร 
 มภีาวะขาดฮอรโ์มนเอสโตรเจนก่อนเขา้สูว่ยั

หมดระด ู
 มคีวามเสีย่งต่อการหกลม้ เน่ืองจากสาเหตุ

อื่นทีแ่กไ้ขได ้ เชน่ ตาเป็นตอ้ สายตาสัน้ 
สายตายาว ตาพรา่มวั 

 มอีายมุาก (ตัง้แต่ 65 ปีขึน้ไป) 
 เป็นเพศหญงิ 
 เป็นผูห้ญงิผวิขาว และผูห้ญงิเอเชยี 
 หมดระดกู่อนอาย ุ45 ปี  
 มพียาธสิภาพทีต่อ้งมกีารผา่ตดัเอารงัไข่

ทัง้สองขา้งออกก่อนถงึวยัหมดระด ู
 มโีครงรา่งกายเลก็ 
 มปีระวตัคินในครอบครวั ไดแ้ก่ บดิา 

มารดา พีส่าวหรอืน้องสาว เป็นโรค
กระดกูพรนุหรอืกระดกูหกัจากโรค
กระดกูพรนุ 

 เคยกระดกูหกัจากภาวะกระดกู
เปราะบาง  
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นอกจากน้ี ประชาชนยงัสามารถเขา้ไปทาํแบบทดสอบปจัจยัเสีย่งต่อการเกดิโรคกระดกูพรนุ 
ทีส่รา้งโดยมลูนิธโิรคกระดกูพรนุแหง่ประเทศไทย โดยเขา้ไปที ่ http://www.topf.or.th/topf_cpg.php 
หากผลของการทาํแบบทดสอบแสดงวา่มปีจัจยัเสีย่งต่อโรคกระดกูพรนุ ผูท้าํแบบทดสอบนัน้ควรรบี

ไปขอรบัคาํแนะนําจากแพทยห์รอืเภสชักรใกลบ้า้น
1 

 แพทยจ์ะวดัความหนาแน่นของมวลกระดกู ดว้ยเครือ่ง Dual energy X-ray Absorptiometry 
(Axial DXA) และนําคา่ทีไ่ดไ้ปเปรยีบเทยีบกบัคา่เฉลีย่ของ BMD สงูสดุในคนหนุ่มสาว โดยการดคูา่
ความเบีย่งเบนมาตรฐานตาม T-score (รปูที ่1) 

 ถา้ได ้ T-score  -1 ของคา่ความเบีย่งเบนมาตรฐาน  แปลวา่ มคีวามหนาแน่นของมวล
กระดกูในระดบัปกต ิ 

 ถา้ได ้ T-score < -1 ของคา่ความเบีย่งเบนมาตรฐาน แต่ > -2.5 ของคา่ความเบีย่งเบน
มาตรฐาน  แปลวา่ มกีระดกูบาง  

 ถา้ได ้ T-score  -2.5 ของคา่ความเบีย่งเบนมาตรฐาน แปลวา่ กระดกูพรนุ และมคีวาม
เสีย่งต่อกระดกูหกั  
 
 
 
 
 
 
 
 

รปูท่ี 1  การแปลคา่ความหนาแน่นของมวลกระดกูทีว่ดัได ้
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