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ค ำน ำ 
 หนังสือให้ความรูส้ าหรบัประชาชน เรื่อง โรคกระดูกพรุน  

ควำมจริงบำงประกำรของโรคกระดูกพรุน 

เพราะความจริง โรคกระดูกพรุน เป็นโรคทีบ่างคนเท่านั้นที่ให้ความสนใจ 
คนส่วนใหญ่คดิว่าเป็นสิ่งที่เกดิขึ้นเองตามธรรมชาติ ตามอายุที่เพิ่มมากข้ึน หลีกเลีย่ง
ไม่ได ้

เพราะความจริง โรคกระดูกพรุน เป็นภัยเงียบ รูต้ัวว่าเป็นโรคก็ต่อเมื่อเกิด
กระดูกหักเสียแล้ว  

เพราะความจริง โรคกระดูกพรุน ไม่ใช่เรื่องไกลตัวอีกต่อไป จดัเป็นหนึ่งใน
โรคกลุม่ยอดนิยมที่เป็นปญัหาสุขภาพใหญ่ของไทย เป็นหนึ่งในโรค โรคกลุม่เอ็นซดีี 
(NCDs ย่อมาจากค าว่า non-communicable 
diseases)” 

เพราะความจริง จ านวนผู้ป่วยโรค
กระดูกพรุน ในประเทศไทยมีแนวโน้มเพิ่มขึ้น
ตามจ านวนผู้สูงอายุ ในขณะที่การวินิจฉัยและ
รักษาโรคนีย้ังถูกละเลย 

เพราะความจริง โรคกระดูกพรุน 
ป้องกันและรักษาได ้

“มำท ำควำมรู้จักโรคกระดูกพรุนกันเถอะ ก่อนที่จะสำยเกินไป” 
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บทที่ 1 มำท ำควำมรู้จักโรคกระดูกพรุนกันเถอะ 
 

 

เร่ิมต้นจำกท ำควำมรู้จักส่วนประกอบของกระดูก (รปูที่ 1) 

กระดูกเป็นอวัยวะที่มีความพิเศษในตัว เนื่องจากมีความสามารถสะสม
เกลือแร่ได้ พบว่ากระดูกประกอบด้วย ส่วนที่เป็นสารอินทรีย์ประมาณร้อยละ 35 
และส่วนที่เป็นสารอนินทรีย์ประมาณร้อยละ 65  

 1. สำรอินทรีย์ ประกอบด้วย “เซลล์กระดูก” และ “โปรตีนภายใน
กระดูก” 
 เซลล์ ประกอบไปด้วย เซลล์สร้างกระดูก เรียกว่า เซลล์ออสติโอบลาสต์ 
ส่วนเซลล์สลายกระดูก เรียกว่า เซลล์ออสติโอคลาสต์ และเซลล์ที่มีหน้าที่รับส่ง
สัญญาณภายในกระดูกและควบคุมการท างานของทั้งเซลล์สร้างกระดูกและเซลล์
สลายกระดูกอีกทีหนึ่ง เรียกว่า เซลล์ออสติโอไซต์  

http://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%AD%E0%B8%AD%E0%B8%AA%E0%B8%95%E0%B8%B4%E0%B9%82%E0%B8%AD%E0%B8%84%E0%B8%A5%E0%B8%B2%E0%B8%AA%E0%B8%95%E0%B9%8C&action=edit&redlink=1
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 โปรตีนภำยในกระดูกส่วนใหญ่ถูกสร้างขึ้นโดยเซลล์สร้างกระดูก และ
โปรตีนในกระดูกถึงร้อยละ 90 คือ คอลลาเจนชนิดที่ 1 ส่วนน้อยของโปรตีนที่
เหลือ คือโปรตีนอื่นที่ไม่ใช่คอลลาเจนอีกหลายชนิด  
 
 2. สำรอนินทรีย์ ได้แก่ เกลือแร่ ซึ่งอยู่ในรูปของผลึกแคลเซียมไฮดรอก
ซีอะพาไทท์ (มีองค์ประกอบหลักคือ แคลเซียมและฟอสเฟต) ผลึกดังกล่าวเป็น
ส่วนที่ท าให้กระดูกมีความแข็งแรงทนทานและคงรูปอยู่ได้ ทั้งนี้กระดูกเป็นแหล่ง
สะสมหลักของแคลเซียม เนื่องจากร้อยละ 99 ของแคลเซียมที่ร่างกายมีทั้งหมด
ถูกเก็บไว้ที่กระดูก กระดูกยังเป็นแหล่งสะสมเกลือแร่ชนิดอ่ืนที่ส าคัญ กล่าวคือ 
ฟอสเฟต ร้อยละ 85 และโซเดียมและแมกนีเซียมร้อยละ 60 ของร่างกาย ถูกเก็บ
ที่กระดูก  

 

รูปที่ 1 แผนภาพแสดงส่วนประกอบของกระดูก 
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เมื่อมองเข้าไปในโครงสร้างเล็ก ๆ ของกระดูก ไล่จากองค์ประกอบ
ชั้นนอกสุดไปจนถึงชั้นในตรงกลางของกระดูก พบว่ามีองค์ประกอบต่าง ๆ 
เรียงล าดับ ดังต่อไปนี้  (รูปที่ 2) 

1. เยื่อหุ้มกระดูก  เป็นเนื้อเยื่อเกี่ยวพันชนิดพิเศษ คลุมท่อนกระดูก
โดยรอบ และสามารถสร้างกระดูกได้  

2. กระดูกชั้นนอก (หรือกระดูกทึบ; กระดูกคอร์ติคัล) เป็นขอบนอก
ของกระดูก มีความแข็งและมีปริมาณเนื้อกระดูกค่อนข้างมาก 
ภายในประกอบด้วยเนื้อกระดูกหนาทึบ หลอดเลือด และ 
เส้นประสาท 

3. กระดูกชั้นใน (หรือกระดูกฟองน้ ำ; กระดูกแกนเซลลัส) เป็นส่วน
ในหรือแกนกลางของกระดูก ประกอบด้วยกระดูกบางๆ โปร่งๆ 
ประสานกันไปมา แทรกด้วยเนื้อเยื่อเกี่ยวพัน หลอดเลือด 
เส้นประสาท ไขมัน และเซลล์ไขกระดูก 

 

รูปที่ 2 แสดงการจัดเรียงตัวและโครงสร้างทางจุลภาคของกระดูก 
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โรคกระดูกพรุนคืออะไร 

 โรคกระดูกพรุน คือ ภาวะที่ความหนาแน่นของกระดูกลดลง และ
โครงสร้างของกระดูกเสื่อมคุณภาพลง จึงท าให้กระดูกเปราะบาง และมีโอกาสหัก
หรือยุบตัวได้ง่าย หากมองเข้าไปในโครงสร้างย่อยระดับจุลภาค (รูปที่ 3) ปริมาณ
ของกระดูกส่วนนอกลดลง และเนื้อกระดูกส่วนในตรงแกนกลางก็มีจ านวนลดลง
ด้วย อีกทั้งร่างแหของกระดูกส่วนในที่เคยประสานกันอย่างแข็งแรงและเป็น
ระเบียบมักขาดไปเป็นส่วนๆ ความเปลี่ยนแปลงนี้ส่งผลให้กระดูกแข็งแรงลดลง  
เมื่อหกล้มหรือมีแรงกระแทกเพียงเล็กน้อย กระดูกจะยุบและหักได้ กระดูกหักใน
โรคกระดูกพรุน หมายถึงกระดูกหักในต าแหน่งดังต่อไปนี้ กระดูกสันหลัง กระดูก
สะโพก กระดูกต้นแขน และกระดูกข้อมือ บ่อยครั้งที่เกิดกระดูกหักขึ้นเองแม้ไม่มี
แรงกระแทกหรือได้รับแรงกระแทกที่ไม่รุนแรง ดังนั้น จุดประสงค์หลักของการ
รักษาโรคกระดูกพรุนจึงเพื่อป้องกันการเกิดกระดูกหักจากโรคกระดูกพรุนนั่นเอง 

 

รูปที่ 3 แสดงโครงสร้างระดับจลุภาคของกระดูกปกติและกระดูกพรุน 
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 โรคกระดูกพรุนพบบ่อยในผู้สูงอายุและหญิงวัยหมดประจ าเดือน
ประมาณการว่า 1 ใน 5 ของผู้หญิงไทยที่มีอายุระหว่าง 40-80 ปีเป็นโรคกระดูก
พรุน และความชุกของโรคจะเพิ่มตามอายุ เช่น การส ารวจสุขภาพประชากรไทย
เมื่อ 12 ปีก่อนพบว่าความชุกของโรคเพิ่มขึ้นจากน้อยกว่าร้อยละ 5 ในผู้หญิงอายุ 
40-44 ปี เป็นมากกว่าร้อยละ 50 ในหญิงที่มีอายุมากกว่า 70 ปี โรคกระดูกพรุน
ยังพบในประชากรบางกลุ่ม เช่นโรคกระดูกพรุนในผู้ชาย โรคกระดูกพรุนในผู้ป่วย
ที่ใช้ยาจ าพวกกลูโคคอร์ติคอยด์ โรคกระดูกพรุนทุติยภูมิหรือโรคกระดูกพรุนที่มี
สาเหตุ เป็นต้น ซึ่งจะได้กล่าวรายละเอียดในบทต่อไป 
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ท ำไมจึงเกิดโรคกระดูกพรุน 

หลายคนคิดว่า กระดูกที่แข็งแรงของเรานี้ไม่มีชีวิต ในความเป็นจริง

กระดูกมีชีวิต มีการสร้างและสลายตลอดอายุขัยของเรา แต่อัตราการสร้างและ

การสลายจะแตกต่างกันไปตามช่วงอายุ (รูปที่ 4) เช่น ในวัยเด็กและวัยรุ่น แม้เด็ก

จะหยุดสูงไปแล้ว แต่อัตราการสร้างกระดูกเกิดขึ้นมากกว่าการสลายกระดูก 

ผลลัพธ์โดยรวมคือกระดูกหนา และแข็งแรงขึ้น จนกระทั่งถึงอายุประมาณ 18-25 

ปี ซึ่งถือว่าเป็นช่วงที่มนุษย์เรามีการสะสมมวลกระดูกจนถึงจุดสูงสุด ณ ช่วงเวลา

นี้ คนใดสะสมมวลกระดูกไว้ได้มาก เท่ากับมีต้นทุนสูง โอกาสเกิดกระดูกพรุนเมื่อ

อายุมากขึ้นก็จะต่ า ในทางตรงกันข้าม คนที่มวลกระดูก ณ ช่วงเวลาดังกล่าวต่ า

กว่า โอกาสเกิดกระดูกพรุนหรือกระดูกหักตามมาย่อมมากกว่านั่นเอง หลังจาก

ผ่านช่วงเวลาสะสมมวลกระดูกสูงสุด สมดุลย์ของกระดูกจะเปลี่ยนไป เริ่มมีการ

สลายกระดูกมากกว่าการสร้างกระดูกอย่างช้า ๆ  ตอนแรกการขาดทุนนี้อาจไม่

มากนัก แต่เมื่อเข้าสู่วัยกลางคน การสลายกระดูกจะเกิดขึ้นมากกว่าการสร้าง

กระดูกอย่างชัดเจน การสูญเสียมวลกระดูกนี้จะเกิดอย่างรวดเร็วหากเป็นหญิงที่

เข้าสู่วัยหมดประจ าเดือน คาดการณ์กันว่า 5-7 ปีแรกหลังหมดประจ าเดือน ความ

หนาแน่นมวลกระดูกอาจลดลงมากถึงร้อยละ 20 ในขณะที่อัตราการลดลงของ

มวลกระดูกในเพศชายที่ช่วงอายุเดียวกันเกิดขึ้นช้ากว่า เนื่องจากเพศชายไม่มีช่วง

ที่ฮอร์โมนเพศลดลงอย่างรวดเร็วดังที่พบในหญิงเข้าสู่วัยหมดประจ าเดือน  

โดยสรุป โรคกระดูกพรุนคือโรคที่เกิดจากความไม่สมดุลย์ระหว่างการ
สร้างและการสลายกระดูก กล่าวคือ มีการสลายกระดูกมากกว่าการสร้างกระดูก 
หรือมีการสร้างกระดูกที่ลดลงมาก หรือทั้งสองอย่างร่วมกัน  
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รูปที่ 4  แสดงการเปลี่ยนแปลงของมวลกระดูกทั้งร่างกายตามช่วงอายุในผู้ชาย
 และผู้หญิง 
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จะทรำบได้อย่ำงไรว่ำตนเองเป็นโรคกระดูกพรุน  

1. เกิดกระดูกหักที่ต ำแหน่งกระดกูสันหลัง 
กระดูกสะโพก กระดูกข้อมือ หรือกระดูก
ต้นแขน โดยที่มีแรงมากระแทกไม่รุนแรง 
หรือหกล้มตกลงมาจากทีสู่งทีน่อ้ยกว่า
ส่วนสงูของผู้ป่วยเอง หรือกระดูกหักที่
เกิดขึ้นเองแม้ไม่ได้หกล้ม 
 
 

 
 

2. ให้สงสัยว่ำอำจเกิดกระดูกหักจำกโรคกระดูกพรุนที่ต ำแหน่งกระดูกสันหลัง
ขึ้นแล้ว หำกมีส่วนสูงลดลงกว่ำตอนเป็นผู้ใหญ่วัยกลำงคน มำกกว่ำหรือ
เท่ำกับ 4 เซนติเมตร ซึ่งจ าเปน็ต้องได้รับการตรวจที่เปน็มาตรฐานด้วย
เครื่อง DXA ต่อไป 
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3. วัดควำมหนำแน่นมวลกระดูกด้วยเครื่องมือที่ชื่อว่ำ axial dual-energy 
x-ray absorptiometry (axial DXA) แล้วพบว่าความหนาแน่นกระดูกที่
กระดูกสันหลัง หรือกระดูกสะโพก ต่ ากว่าหรือเท่ากับ -2.5 เท่าของค่า
เบี่ยงเบนมาตรฐาน 
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ท ำไมปัญหำโรคกระดูกพรุนจึงเป็นปัญหำระดับชำติ 

 เมื่ออำยุมำกขึ้น มีโอกำสเป็นโรคกระดูกพรุนเพิ่มขึ้น ข้อมูลจากสถิติใน
หญิงไทยที่พบโรคกระดูกพรุนมากขึ้นตามอายุที่เพิ่มขึ้น ดังที่ได้อธิบายมาแล้ว 
(หน้า 8) 

 สังคมไทย ก ำลังเป็นสังคมของผู้สูงอำยุ ซึ่งเป็นความเปลี่ยนแปลงที่
เกิดขึ้นทั่วโลก จากสถิติพบว่าประชากรไทยจะเพิ่มจาก 67.4 ล้านคนในปี พ.ศ. 
2556 เป็น 69.6 ล้านคนในปี พ.ศ. 2593 (รูปที่ 5) อายุขัยเฉลี่ยของคนไทย คาด
ว่าจะเพิ่มจาก 74 ปีในปี พ.ศ. 2556 เป็น 81 ปี ในปี พ.ศ. 2593 (รูปที่ 6) จึงคาด
ได้ว่า จะมีประชากรร้อยละ 45 และร้อยละ 20 ที่มีอายุมากกว่า 50 ปีและ
มากกว่า 70 ปีในปี พ.ศ. 2593 ตามล าดับ แปลว่ำจ ำนวนผู้ป่วยโรคกระดูกพรุน
จะเพิ่มขึ้นอย่ำงแน่นอน  

 
รูปที่ 5 แสดงการคาดการณ์ของจ านวนประชากรของประเทศไทยในอนาคต 


