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กระดกู (Bone) เป็นโครงสร้างท่ีสาํคญั นอกจากจะทําหน้าท่ีเป็นโครงร่างพยงุร่างกายแล้ว ยงัเป็นแหลง่

สะสมแคลเซียมท่ีสาํคญัอีกด้วย ความผิดปกตขิองกระดกูท่ีพบในชีวิตประจําวนั ได้แก่ การหกัหรือแตก (Fracture) 

เน่ืองจากอบุตัิเหต ุซึง่พบได้ในทกุเพศทกุวยั อยา่งไรก็ตาม ในผู้มีอาย ุ40 ปีขึน้ไป การตรวจกระดกูเป็นเร่ืองสาํคญัเป็น

พิเศษ เพราะจะชว่ยให้ผู้สงูอายแุละผู้ดแูลสามารถวางแผนปอ้งกนัภาวะกระดกูพรุนได้อยา่งทนัทว่งที ซึง่ภาวะกระดกูพรุน

นี ้หากใครเป็นขึน้มา เวลาหกล้มหรือหรือเกิดอบุตัเิหตแุล้วกระดกูหกั ก็มีโอกาสพิการตลอดชีวติได้  

การตรวจสุขภาพกระดกูคืออะไร? 

การตรวจสขุภาพกระดกู คล้ายกบัการตรวจสขุภาพทัว่ไปแตมุ่ง่เน้นไปท่ีสขุภาพของกระดกู เพ่ือวางแผนปอ้งกนั และลด

ความเสีย่งตอ่ตอ่ภาวะกระดกูพรุนในผู้สงูอายเุป็นหลกั ซึง่โดยทัว่ไปแล้วถือวา่เป็นภยัเงียบท่ีอนัตรายมากเพราะภาวะ

กระดกูพรุน (Osteoporosis) หรือกระดกูบาง (Osteopenia) จะไมม่ีอาการแสดงใดๆ เลย ผู้ ป่วยสว่นใหญ่มกัจะทราบ

เมื่อเกิดอบุตัเิหตเุพียงเลก็น้อยตอ่กระดกู แตอ่บุตัิเหตนุัน้ทําให้กระดกูหกัและการเช่ือมตอ่กนัเป็นไปอยา่งไมส่มบรูณ์ มี

รายงานวา่ผู้ ป่วยจํานวนมากมกีระดกูผิดรูป กลายเป็นผู้ ป่วยติดเตยีงไมส่ามารถช่วยเหลอืตวัเองได้ และเสยีชีวติภายใน

หนึง่ปีเน่ืองจากอาการแทรกซ้อนตา่ง ๆ  หลงัจากประสบอบุตัเิหตกุระดกูหกั ด้วยเหตนีุก้ารตรวจสขุภาพกระดกูจึงเป็นเร่ือง

สาํคญัเพราะจะทําให้แพทย์วางแผนการปอ้งกนั และรักษาได้อยา่งทนัทว่งที 

 

การตรวจกระดูกมีประโยชนอยางไร? 

ดังท่ีไดกลาวไปเบื้องตนแลววา การตรวจสุขภาพกระดูก โดยตรวจความหนาแนนของมวลกระดูกนั้นมี

ประโยชนอยางมากในการเฝาระวังความเสี่ยงท่ีตอการพิการท่ีจะเกิดข้ึนจากภาวะกระดูกพรุน นอกจากนี้ยัง

ชวยใหแพทยประเมินความรุนแรง วางแผนการรักษา และติดตามผลการรักษาไดอยางใกลชิดอีกดวย  
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การตรวจวัดความหนาแนนของกระดูกเพ่ือวินิจฉัยภาวะกระดูกพรุน 

1. “ ภาวะกระดูกพรุน ”  คืออะไร ? 
ภาวะกระดูกพรุน (osteoporosis)  เปนภาวะท่ีมีความหนาแนนของเนื้อกระดูกลดลง  ดังรูป 

 

สงผลใหกระดูกขาดความแข็งแรง   ทําใหกระดูกแตกหักไดงายแมเกิดอุบัติเหตุเพียงเล็กนอย บริเวณท่ีพบ

กระดูกหักจากภาวะกระดูกพรุนไดบอย ไดแก บริเวณกระดูกขอมือ กระดูกหลัง และกระดูกสะโพก 

ภาวะกระดูกพรุนนับเปน “มฤตยูเงียบ”  เนื่องจากภาวะกระดูกพรุนนั้นจะไมมีอาการเตือนลวงหนามา

กอน    อาการของโรคกระดูกพรุนนี้มักคอย ๆ เกิดข้ึนโดยท่ีเราไมทันไดสังเกตเห็น  เชน  รูสึกปวดตามบริเวณ

เอว หลัง  ขอมือ หรือเริ่มมีรูปรางเปลี่ยนไป เชน หลังโกง  ไหลงุม  หรือเตี้ยลง เปนตน   จะรูตัววามีกระดูกพรุน

ก็ตอเม่ือเกิดกระดูกหักเสียแลว 

ซ่ึงการหักของกระดูก  โดยเฉพาะอยางยิ่งบริเวณกระดูกสะโพกในคนท่ีมีภาวะกระดูกพรุนนั้น เปนสาเหตุท่ีทํา

ใหเกิดความพิการ เดินไมไดตองทนทุกขทรมาน และมีภาวะแทรกซอนอ่ืนๆ ตามมาอีกมากมาย ดังนั้นเราจึง

ควรปองกันหรือรีบรักษาภาวะกระดูกพรุนตั้งแตในระยะเริ่มตน เพ่ือปองกันไมใหมีกระดูกหักเกิดข้ึน 

2. จะทราบไดอยางไรวามี   “ภาวะกระดูกพรุน” หรือไม ? 
การตรวจเพ่ือวินิจฉัยภาวะกระดูกพรุนทําไดหลายวิธี  สาํหรับวิธีท่ีนิยมทํากันในปจจุบัน คือการ

ตรวจวัดความหนาแนนของกระดูก (bone minineral density, BMD)  ซ่ึงสามารถตรวจวินิจฉัยภาวะกระดูก

พรุนไดตั้งแตระยะเริ่มตน 

ภาวะกระดูกพรุนนับเปน “มฤตยูเงียบ”  เนื่องจากภาวะกระดูกพรุนนั้นจะไมมีอาการเตือนลวงหนา

มากอน    อาการของโรคกระดูกพรุนนี้มักคอย ๆ เกิดข้ึนโดยท่ีเราไมทันไดสังเกตเห็น  เชน  รูสึกปวดตาม

บริเวณเอว หลัง  ขอมือ หรือเริ่มมีรูปรางเปลี่ยนไป เชน หลังโกง  ไหลงุม  หรือเตี้ยลง เปนตน   จะรูตัววามี

กระดูกพรุนก็ตอเม่ือเกิดกระดูกหักเสียแลว ซ่ึงการหักของกระดูก  โดยเฉพาะอยางยิ่งบริเวณกระดูกสะโพกใน

คนท่ีมีภาวะกระดูกพรุนนั้น เปนสาเหตุท่ีทําใหเกิดความพิการ เดินไมไดตองทนทุกขทรมาน และมี

ภาวะแทรกซอนอ่ืน ๆ ตามมาอีกมากมาย ดังนั้นเราจึงควรปองกันหรือรีบรักษาภาวะกระดูกพรุนตั้งแตในระยะ

เริ่มตน เพ่ือปองกันไมใหมีกระดูกหักเกิดข้ึน 
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รูปแสดง. 

ภาพซ้าย: แสดงเคร่ืองตรวจวดัความหนาแนน่ของกระดกู (DXA SCAN)   ภาพขวา: แสดงการตรวจวดัความ

หนาแนน่ของกระดกู 

3. การตรวจวัดความหนาแนนของกระดูก(BMD) ทําอยางไร ? 

 
การตรวจกระดูกปจจุบันมีหลายวิธี เชน ซักประวัติ ตรวจรางกาย นอกจากนี้ยังมีการตรวจสอบพิเศษ

อีกหลายชนิด เชน ตรวจเลือด ตรวจความหนาแนนของมวลกระดูก เปนตน 

วิธีตรวจกระดูกท่ีเปนท่ีนิยมมี 3 วิธี ดังนี้ 

การสังเกตลักษณะภายนอกของร่างกาย (General appearance) 

วิธีนี้ชวยบงบอกถึงภาวะกระดูกพรุนได โดยในผูสูงอายุท่ีมีกระดูกสันหลังคอม ตัวเตี้ยลง อาจจะเปนสัญญาณ

ของกระดูกสันหลังพรุนหรือทรุดตัวได ขอเสียของการสังเกตคือ กวาจะพบภาวะผิดปกติดังกลาว ผูปวยมักจะมี

ภาวะกระดูกพรุนรุนแรงแลว 

ใชภาพถายเอกซเรย (X-ray) 
จากภาพถายเอกซเรยของผูท่ีมีกระดูกพรุน จะพบวาภาพบริเวณกระดูกมีสีดําข้ึน เพราะความหนาแนนของ

กระดูกลดลง โพรงกระดูกกวางข้ึน เห็นลายกระดูกหยาบๆ และในผูปวยบางรายอาจจะเห็นขอบของกระดูก

เปนสีขาวชัดเจน นอกจากนี้ยังอาจเห็นรอยราวของกระดูก หรือการทรุดตัวของกระดูกดวย มักพบความ

ผิดปกติเหลานี้โดยบังเอิญ ขอเสียคือไมสามารถบอกระดับความรุนแรงของภาวะกระดูกบางหรือกระดูกพรุนได

ชัดเจน ทําใหการประเมินผลการรักษาเปนไปไดยาก  การถายเอกซเรยอาจอยูในทายืนหรือนั่ง ข้ึนอยูกับ

ขอจํากัดของผูท่ีรับการตรวจ 

การตรวจวัดความหนาแนนของมวลกระดูก (Bone Minineral Density: BMD) 
จะใชเครื่องตรวจท่ีเรียกวา Bone densitometer ซ่ึงเปนเครื่องมือการตรวจโดยใชรังสีเอกซพลังงานต่ํา เครื่อง 

Bone densitometer มีหลายแบบ  แตท่ีนิยมใชคือแบบท่ีเรียกวา Dual Energy X-ray Absorptiometry 

scanner หรือ DEXA scanner  ตําแหนงท่ีตรวจ คือ บริเวณกระดูกสันหลัง กระดูกสะโพก และบริเวณขอมือ  

เนื่องจากบริเวณเหลานี้เปนบริเวณท่ีพบวามีการแตกหักของกระดูกจากภาวะกระดูกพรุนไดบอย 
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รูป  แสดงตําแหนงท่ีใชในการตรวจวัดความหนาแนนของกระดูก คือ บริเวณกระดูกสันหลัง กระดูกสะโพก 

และขอมือ 

เครื่องตรวจ DXA Scan เปนเครื่องตรวจวัดความหนาแนนของมวลกระดูก โดยใชรังสีเอ็กซพลังงานต่ํา 2 

พลังงานในการตรวจ  ผูรับการตรวจจะไดรับปริมาณรังสีนอย  ซ่ึงปริมาณรังสีท่ีไดรับในแตละครั้งของการตรวจ

จะนอยกวาการตรวจเอ็กซเรยปอดปกติดวยซํ้า  เปนวิธีท่ีมีความแมนยําสูง  และถูกกําหนดใหเปนวิธีมาตรฐาน

ท่ีใชในการวินิจฉัยโรคกระดูกพรุน โดยองคการอนามัยโลก(WHO)  

เคร่ืองตรวจความหนาแนนมวลกระดูกแบบ DXA Scan แบงเปน 2 ชนิดคือ  

1.เครื่องตรวจบริเวณกระดูกแกนกลางรางกาย (Central Device) ใชตรวจบริเวณกระดูกสันหลังและสะโพก 

ซ่ึงวิธีมาตรฐานในการวินิจฉัย 

2.เครื่องตรวจบริเวณกระดูกแขน-ขา (Peripheral Device) ใชตรวจบริเวณ ขอมือ ขอเทา ใชในการตรวจคัด

กรอง 

 

    

 

การแปรผลการตรวจ 

คาความหนาแนนมวลกระดูกท่ีวัดไดมีหนวยเปน มวล/ตารางพ้ืนท่ีกระดูก (g/sq. cm, กรัม/

ตารางเซนติเมตร) เพ่ือการวินิจฉัยท่ีถูกตอง จากคาท่ีวัดไดนี้จะตองนาํไปเปรียบเทียบกับคาเฉลี่ยปกติ
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ในกลุมคนท่ีเปนวัยหนุมสาว (young-adult mean) อายุ 30-40 ป ท่ีมีเชื้อชาติเดียวกันหรือเชื้อชาติ

ท่ีใกลเคียงกัน เปนจํานวนของคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) เรียกวา T- score (T) 

ซ่ึงใชเปนคาในการวินิจฉัย โรคโดย 

 

คา T score ท่ีสูงกวา -1 (ลบ 1) ถือวาความหนาแนนกระดูกปกติ 

คา T score ท่ีอยูต่ํากวา -1 แตสูงกวา -2.5 ถือวากระดูกบาง(Osteopenia) 

คา T score ท่ีต่ํากวา -2.5 ถือวาเปนโรคกระดูกพรุน(Osteoporosis) 

ในกรณีท่ีตองการตรวจซํ้าเพ่ือดูการเปลี่ยนแปลงความหนาแนนมวลกระดูก ควรตรวจดวยเครื่องตรวจเดิม 

เนื่องจากเครื่องตรวจแตละเครื่องอาจจะ ใชเทคโนโลยี่ในการวัดท่ีแตกตางกัน  มีคาอางอิง(reference) 

แตกตางกัน  มีความแปรปรวนในการวัดท่ีตางกัน  ทําใหผลตรวจไมสามารถใชเปรียบเทียบกันได   สวนใหญ

แลวเราจะไมตรวจความหนาแนนกระดูกซํ้าเร็วกวา 1 ป  เนื่องจากผลความแตกตางท่ีเกิดข้ึนจะนอยเกินไปท่ี

จะแปลผลได 

4. หากจะไปรับการตรวจวัดความหนาแนนของกระดูกจะตองเตรียมตัวอยางไรบาง ? 

การตรวจวัดความหนาแนนของกระดูก เปนการตรวจท่ีสะดวกและงาย    การตรวจนี้ผูปวยจะไดรับรังสี

ปริมาณเพียงเล็กนอย  ใชเวลาการตรวจประมาณ 5-10 นาที ท้ังนี้ข้ึนอยูกับจํานวนบริเวณท่ีตองการตรวจ โดย

มีหลักการดังนี้ 

4.1.ผูรับบริการท่ีจะตรวจไมตองเตรียมตัวลวงหนาเปนพิเศษ ไมตองงดน้ํางดอาหาร กอนตรวจแตอยางใด และ 

หากมียาก็สามารถรับประทานได ทานอาหารไดตามปกติ 

4.2.ไมตั้งครรภ ถาสงสัยวาตั้งครรภใหแจงเจาหนาท่ีกอนการตรวจ 

4.3.ผูรับบริการควรสวมใสเสื้อผาท่ีท่ีถอดออกงาย และไมมีโลหะ ชุดชั้นในท่ีไมประดับดวยโลหะ สเตย บอดี้สูท  

4.4.กอนการตรวจผูรับบริการจะตองเปลี่ยนเสื้อผาท่ีจัดเตรียมไวให  จะตองถอดเสื้อตัวนอก ชุดชั้นใน กางเกง

ท่ีมีโลหะ หากสวมเสื้อผาท่ีไมมีโลหะอาจไมตองเปลี่ยน 

4.5.นําถุงผาสวนตัวมาดวยเพ่ือใสเสื้อผาท่ีเปลี่ยนแลวจัดเก็บไวในลอคเกอรท่ีเตรียมไว 

5.  ใครบางควรเขารับการตรวจวัดความแนนของกระดูกเพ่ือวินิจฉัยภาวะกระดูกพรุน ? 
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ผูท่ีมีภาวะตาง ๆ ดังตอไปนี้ควรเขารับการตรวจวัดความหนาแนนของกระดูก 

5.1. ผูหญิงอายุตั้งแต 65 ปข้ึนไป และผูชายอายุตั้งแต 70 ปข้ึนไป 

5.2. สตรีวัยหมดประจําเดือนท่ีมีอายุนอยกวา 65 ป และมีปจจัยเสี่ยงตอการมีมวลกระดูกต่ํา เชน น้ําหนักตัว

นอย ( มีดัชนีมวลกายนอยกวา 19 กิโลกรัมตอตารางเมตร)   มีประวัติกระดูกหัก รับประทานยาบางชนิดท่ีทํา

ใหมวลกระดูกลดลง  เปนโรคหรือภาวะท่ีทําใหมวลกระดูกลดลง 

5.3. ผูชายท่ีมีอายุนอยกวา 70 ป และมีปจจัยเสี่ยงตอการมีมวลกระดูกต่ํา เชน น้ําหนักตัวนอย ( มีดัชนีมวล

กายนอยกวา 19 กิโลกรัมตอตารางเมตร)   มีประวัติกระดูกหัก รับประทานยาบางชนิดท่ีทําใหมวลกระดูก

ลดลง  เปนโรคหรือภาวะท่ีทําใหมวลกระดูกลดลง 

5.4.  คนท่ีมีประวัติกระดูกเปราะและหักงาย 

5.5.  คนท่ีมีโรคหรือภาวะท่ีทําใหมวลกระดูกลดลง เชน โรคขออักเสบรูมาตอยด  ภาวะตอมพาราไทรอยด

ทํางานมากเกินไป เปนตน 

5.6. คนท่ีรับประทานยาบางชนิดท่ีทําใหมวลกระดูกลดลง เชน ไดรับยาเพรดนิโซโลนขนาดตั้งแต 5 มิลลิกรัม

ตอวันข้ึนไปหรือเทียบเทา เปนเวลานานกวา 3 เดือน เปนตน 

5.7  ผูหญิงวัยหมดประจําเดือน ท่ีเปนมะเร็งเตานม และผูชายท่ีมีอายุมากกวา 50 ป ท่ีเปนมะเร็ง

ตอมลูกหมาก 

5.8. ผูปวยท่ีแพทยจะเริ่มใหยาเพ่ือการรักษาภาวะกระดูกพรุน 

5.9. ผูปวยท่ีแพทยตองการติดตามผลการรักษา หลังจากใหยาเพ่ือรักษาภาวะกระดูกพรุน 

6. ควรเขารับการตรวจตรวจวัดความหนาแนนของกระดูก ซํ้าบอยแคไหน ? 

ในผูปวยท่ีไดรับการรักษาดวยยารักษาภาวะกระดูกพรุน ควรเขารับการตรวจตรวจวัดความหนาแนนของ

กระดูกซํ้าทุก 1-2 ป   เพ่ือประเมินการตอบสนองตอการรักษา 

7. การปองกันภาวะกระดูกพรุน 

การปองกันภาวะกระดูกพรุน สามารถทําไดดังตอไปนี้ 

ควรสะสมมวลกระดูกใหมากท่ีสุดตั้งแตวัยเด็ก    แนะนําใหรับประทานอาหารใหครบท้ัง 5 หมูและรับประทาน

อาหารท่ีใหแคลเซ่ียมมาก เชน ผลิตภัณฑจากนม   กุงแหง  ปลาตัวเล็กๆ     งาดํา ผักใบเขียว เชน ผักกวางตุง 

ผักคะนา ผักบร็อคโคลี่ (เปนกลุมผักท่ีมีแคลเซ่ียมสูง) ควรออกกําลังกายอยางเพียงพอและสมํ่าเสมองดการสูบ

บุหรี่ และดื่มเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล 

ท่ีมาของขอมูล 

Leyland S, Clark E, Gray A. The role of exercise after osteoporotic vertebral fracture. Injury. 

2019 Apr;50(4):825-826. 


	การตรวจวัดความหนาแน่นของกระดูกเพื่อวินิจฉัยภาวะกระดูกพรุน
	การตรวจวัดความหนาแน่นของกระดูกเพื่อวินิจฉัยภาวะกระดูกพรุน
	การตรวจวัดความหนาแน่นของกระดูกเพื่อวินิจฉัยภาวะกระดูกพรุน

