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 มะเรง็ลาํไสใ้หญ่จดัเป็นมะเรง็ทีพ่บมากทีส่ดุเป็นอนัดบั 3 และเป็นสาเหตุของการตายทีส่งูทีส่ดุเป็น
อนัดบัที ่4 ในโลก  ในชว่งหลายสบิปีทีผ่า่นมา การศกึษาในประชากรกลุม่ใหญ่หรอืการศกึษาอื่นๆในคน มี
ความพยายามทีจ่ะเชือ่มโยงอาหารกบัความเสีย่งในการเกดิมะเรง็ลาํไสใ้หญ่ อยา่งไรกด็ ีการรวบรวมขอ้มลู
และการเกดิโรคมะเรง็คอ่นขา้งใชเ้วลานานและซบัซอ้น สารก่อมะเรง็ทีร่า่งกายไดร้บัในรปูของอาหารหรอื
พรอ้มกบัอาหารหรอืเครือ่งดืม่ หากสารนัน้ไมถ่กูยอ่ยและถกูดดูซมึในลาํไสเ้ลก็ สารนัน้สามารถทีจ่ะมผีล
โดยตรงกบัเซลทีบุ่ผนงัลาํไสใ้หญ่และทวารหนกั มผีูค้าดเดาวา่ รอ้ยละ 35 ของการตายจากมะเรง็ และ รอ้ย
ละ 90 ของการตายจากมะเรง็ของกระเพาะและลาํไสใ้หญ่ อาจจะมสีาเหตุมาจากอาหาร นอกจากนัน้มะเรง็
ลาํไสใ้หญ่อาจจะพฒันามาจากกลุ่มโรคทีม่กีารอกัเสบของทางเดนิอาหาร (Inflammatory bowel disease)  
ประมาณรอ้ยละ 5-10 ของมะเรง็ลาํไสใ้หญ่มทีีม่าจากพนัธุกรรม ดงันัน้คนในกลุ่มทีม่พีนัธุกรรมดงักลา่ว
สามารถทีจ่ะเกดิเนื้องอกไดต้ัง้แตอ่ายไุมม่าก และหากทิง้ไวก้จ็ะสามารถพฒันากลายเป็นมะเรง็ลาํไสใ้หญ่ได้
ตัง้แต่อายเุพิง่จะ 40 ปี    

มผีูร้วบรวมขอ้มลูจากการศกึษาต่างๆจนถงึปี ค.ศ. 2014  ประกอบกบัขอ้มลูของขอ้มลูของกองทนุ
วจิยัโรคมะเรง็ของโลกทีจ่ดัเตรยีมในปี ค.ศ. 2011 ซึง่อาจสรปุถงึเรือ่งอาหารทีล่ดความเสีย่งในการเกดิมะเรง็
ลาํไสใ้หญ่ไดด้งันี้ 

1.กลุ่มท่ีมีหลกัฐานน่าเช่ือถือ (Convincing)  
การออกกาํลงักายทุกชนิด รวมถงึการออกกาํลงัทีท่าํเป็นอาชพี การทาํงานบา้น การเดนิทาง และ

การออกกาํลงัเพือ่การพกัผอ่นหยอ่นใจ พบวา่มผีลลดความเสีย่งรอ้ยละ 3-20 ทัง้นี้ข ึน้กบัประเภทของการ
ออกกาํลงักาย ระยะเวลา และเพศ  สาํหรบัการออกกาํลงักายนาน 30 นาทตี่อวนั มผีลลดความเสีย่งในการ
เกดิมะเรง็ลาํไสใ้หญ่และทวารหนกัไดถ้งึรอ้ยละ 11  และมผีลลดความเสีย่งในการเกดิมะเรง็ลาํไสใ้หญ่ไดถ้งึ
รอ้ยละ 12   กลไกการลดความเสีย่งทีค่าดวา่จะเกดิขึน้ คอื การออกกาํลงักายมผีลเพิม่อตัราการเผาผลาญ
ของรา่งกาย และเพิม่ออกซเิจนเขา้ไปในรา่งกาย  ในระยะยาวเพิม่ประสทิธภิาพและปรมิาณของการเผา
ผลาญ ซึง่จะมผีลตอ่ไขมนัในรา่งกาย นอกจากนี้ยงัลดการอกัเสบ ลดระดบัอนิซลูนิ และสามารถนําอนิซลูนิ
ไปใชง้านไดด้ขี ึน้ 

อาหารท่ีมีใยอาหาร (Dietary fiber) พบวา่อาหารทีม่ใียอาหารสามารถลดความเสีย่งไดร้อ้ยละ 10 
เมือ่รบัประทานใยอาหารเพิม่ขึน้ 10 กรมัต่อวนั กลไกการลดความเสีย่งทีค่าดวา่จะเกดิขึน้ คอื การเพิม่
น้ําหนกัอุจจาระ ลดระยะเวลาการเดนิทางของอาหารในทางเดนิอาหาร ใยอาหารชว่ยเจอืจางสารกอ่มะเรง็ใน



ลาํไสใ้หญ่ ลดปรมิาณไขมนั แบคทเีรยีในลาํไสใ้หญ่เปลีย่นใยอาหารไปเป็นกรดไขมนัสายสัน้ (short-chain 
fatty acids) ซึง่มคีณุสมบตัติา้นมะเรง็ 

ธญัพืช (Whole grains) ซึง่จดัเป็นกลุม่อาหารทีม่ใียอาหาร พบวา่ เมือ่รบัประทานวนัละ 3 หน่วย
บรโิภค (servings) สามารถลดความเสีย่งในมะเรง็ลาํไสใ้หญ่และทวารหนกัลงไดถ้งึรอ้ยละ 21 และลดความ
เสีย่งในมะเรง็ลาํไสใ้หญ่ลงไดถ้งึรอ้ยละ 16  กลไกการลดความเสีย่งทีค่าดวา่จะเกดิขึน้ คอื  คณุสมบตัติา้น
มะเรง็ของใยอาหาร สารตา้นออกซเิดชนั และสารเคมจีากพชื ลดไขมนั เพิม่ความไวของอนิซลูนิ และลด
ระดบัอนิซลูนิ 

2.กลุ่มท่ีมีหลกัฐานแสดงถงึความเป็นไปได้ (Probable) 
 แคลเซียม มผีลลดความเสีย่งรอ้ยละ 8 เมือ่รบัประทานแคลเซยีมเพิม่ขึน้ 300 มลิลกิรมัต่อวนั ใน
รายงานทีร่วบรวมศกึษาในคนกลุม่ใหญ่นาน 6 ถงึ 16 ปี พบวา่กลุม่ทีร่บัประทานแคลเซยีมจากอาหารสงู
ทีส่ดุลดความเสีย่งลงไดถ้งึรอ้ยละ 14    กลไกการลดความเสีย่งทีค่าดวา่จะเกดิขึน้ คอื แคลเซยีมจบักบักรด
ไขมนัและกรดน้ําดอีสิระ ยบัยัง้การแบง่ตวัของเซล สง่เสรมิการทาํลายตวัเองของเซล (เพือ่ไมใ่หเ้ปลีย่นไป
เป็นเซลมะเรง็) ยบัยัง้การทาํลายดเีอน็เออนัเนื่องมาจากออกซเิจน  ควบคมุกลไกทีเ่กีย่วขอ้งกบัการเกดิเซล
มะเรง็ 

 นม มผีลลดความเสีย่งรอ้ยละ 9 เมือ่ดืม่นมเพิม่ขึน้วนัละ 200 กรมั และไดผ้ลสงูสดุเมือ่ดืม่นม 500-
800 กรมัต่อวนั ในรายงานทีร่วบรวมการศกึษาในคนกลุม่ใหญ่นาน 6 ถงึ 16 ปี พบวา่ กลุม่ทีด่ ืม่นมปรมิาณ
สงูสดุสามารถลดความเสีย่งไดถ้งึรอ้ยละ 15    

 กระเทียม พบวา่สามารถลดความเสีย่งรอ้ยละ 3-4 เมือ่รบัประทานกระเทยีมเพิม่ขึน้ 100 กรมัต่อ
วนั กลไกการลดความเสีย่งทีค่าดวา่จะเกดิขึน้ คอื ลดการกอ่กลายพนัธุ ์ลดสภาวะความเครยีดออกซเิดชนั 
(Oxidative stress) ลดการแบง่ตวัของเซล การควบคมุการทาํงานของเอนไซมต์่างๆ 

3.กลุ่มท่ีมีขอ้มูลจาํกดัแต่มีแนวโน้มท่ีดี (Limited-suggestive) 
ผกักลุ่มท่ีไม่มีแป้ง (Non-starchy vegetables) พบวา่สามารถลดความเสีย่งรอ้ยละ 2 เมือ่

รบัประทานผกัเพิม่ขึน้ 100 กรมัตอ่วนั ทัง้นี้ผกัตระกลูกะหลํ่าอาจลดความเสีย่งลงไดถ้งึรอ้ยละ 16 ในกลุ่มที่
รบัประทานสงูสดุเมือ่เทยีบกบักลุม่ทีร่บัประทานตํ่าสดุ กลไกการลดความเสีย่งทีค่าดวา่จะเกดิขึน้ คอื ผกัมี
สารตา้นมะเรง็ เชน่ โฟเลต วติามนิ ใยอาหาร เกลอืแร ่ฟลาโวนอยด ์และกลโูคซโินเลตในกลุม่ผกัตระกลู
กะหลํ่าปล ีและการลดปรมิาณไขมนั 

ผลไม้ พบวา่ลดความเสีย่งรอ้ยละ 3 เมือ่รบัประทานผลไมเ้พิม่ขึน้ 100 กรมัต่อวนั กลไกการลดความ
เสีย่งทีค่าดวา่จะเกดิขึน้ คอื ผลไมม้สีารตา้นมะเรง็ เชน่ โฟเลต วติามนิ ใยอาหาร เกลอืแร ่ฟลาโวนอยด ์และ
การลดปรมิาณไขมนั 

อาหารท่ีมีวิตามินดี พบวา่ลดความเสีย่งรอ้ยละ 5 เมือ่รบัประทานอาหารทีม่วีติามนิดเีพิม่ขึน้ 100 
หน่วยสากล (IU) ต่อวนั กลไกการลดความเสีย่งทีค่าดวา่จะเกดิขึน้ คอื ฤทธิต์า้นการแบง่ตวั สง่เสรมิการ



ทาํลายตวัเองของเซล ยบัยัง้การบกุรกุและการแพรก่ระจาย ยบัยัง้การสรา้งแขนงเสน้เลอืดใหม(่ทีจ่ะไปเลีย้ง
เซลมะเรง็) 

4. กลุ่มอาหารท่ีมีข้อมูลจาํกดัและยงัไม่สามารถสรปุได้แน่นอน (Limited-no conclusion)  
อาหารในกลุม่นี้มขีอ้มลูและหลกัฐานจาํกดั ยงัไมส่ามารถสรปุไดแ้น่นอนวา่มคีวามเกีย่วโยงกบัการเกดิ

มะเรง็ลาํไสใ้หญ่หรอืไม ่ไดแ้ก ่ปลา คา่ดชันน้ํีาตาล (Glycemic Index) วติามนิซ ีวติามนิอ ีซลีเีนียม อาหาร
ไขมนัตํ่า รปูแบบของอาหารทีร่บัประทาน 
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