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จากการศึกษาครังนี มีผู้เข้าร่วมการศึกษาทังหมด 98 คน อายุโดยเฉลี่ยดังที่แสดงไวใน 

ตารางที 5.1 ส่วนมากจะมีรูปร่างอยู่ในเกณฑ์ปกติถึงค่อนข้างอ้วน(overweight) ถ้าพิจารณาจาก 

BMI ที่คำนวณได้ ส่วนมากจะไม่ลูบบุหรี่ ผู้เข้าร่วมการศึกษาส่วนใหญ่เป็นโรคเบาหวาน เอาจจะ 

เน ื่องมาจากเป็นผู้ป ่วยที่เข ้ามาในคลิน ิคเบาหวานเพื่อรับการรักษาแล้วพบป้ายประกาศหรอทราบ 

จากแพทย์ผู้ด ูแลว่ามีโครงการวิจัยนี้ และส่วนใหญ่ของผู้ป่วยไม่ได้รับยาอะไรที่มีผลต่อการเปลี่ยน 

แปลงของกระดูก

ผู้เข้าร่วมการวิจัยทั้งหมดจะได้รับการเจาะเลือดเพื่อนำไปหาค่า vitamin อ receptor (VDR) 

gene polymorphism ตามขันตอนของการศึกษา ผลพบว่าเมื่อพิจารณาตาม genotype เราพบการ 

กระจายของ genotype ที่พบมากที่ลุดคือ เวช ซึ่งคิดเป็นเปอรัเซนต์ได้ 81.6% รองลงมาคือ Bb เท่า 

กับ 15.3% และ BB พบน้อยทีลุดคือ 3.1% ซึ่งจะเหมือนกับในการศึกษาของ Glinda ร. Cooper 

และ David M. Umbach ,8> ทีได้ทำการศึกษา Meta-analysis รวบรวมการศึกษาที่กล่าวถึงความ 

สัมพันธ์ของระหว่าง vitamin อ receptor (VDR) gene polymorphism กับค่าความหนาแน่นของ 

มวลกระดูก จำนวน 29 การศึกษา พบว่าการกระจายของ VDR genotype ที่เป็น BB ในการศึกษา 

ทังหมดแบ่งตามเชือชาติที่แตกต่างกัน พบว่าในกลุ่มซนผิวขาวผู้หญิงพบ VDR genotype BB เท่า 

กับ 17.2% ในชนผิวดำพบ VDR ในgenotype BB เท่ากับ 4.9% และในชนชาติเอเชีย จะพบ VDR 

genotype BB เท่ากับ 2.3 % ตามลำดับ

Tamai.M.et.al.1231 ได้ทำการศึกษาหา vitamin D receptor genotype ในผู้หญิงชาวญีปุนที 

เป็น osteoporosis 90 คนเทียบกับผู้หญิงปกติ จำนวน 92 คน อายุเฉลี่ยประมาณ 71 ปี พบว่าไม่มี 

ความแตกต่างกันของ frequency ของgenotype ที่พบในสองกลุ่มการศึกษา คือ bb (82.2% vs 

79.3%) 1 Bb (12.2% vs 17.4%) และ BB (5.6% vs 3.3 %) นอกจากนั้นยังพบว่าไม่มีความแตก 

ต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติระหว่างค่าความหนาแน่นของมวลกระดูกในลองกลุ่มการศึกษาที่มี 

VDR genotype ทีต่างกันด้วย

ซึ่งการศึกษาของ Morrison et.al. ได้แลดงถึงความสัมพันธ์ระหว่าง BMD ที่กระดูกสันหสัง 

กับ VDR genotype โดย Bsml ของผู้หญิง Caucasian^เป็นฝาแฝดในวัยก่อนหมดประจำเดือน พบ 

ว่า “B" allele มีความสัมพันธ์กับค่า BMD ที่ตํ่ากว่า เพราะฉะนั้นอาจเป็นไปได้ว่า ผู้ป่วยที่มี BB
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genotype น่าจะประลบปัญหาภาวะกระดูกพรุนมากกว่าผู้ท ี่ม ี genotype เป็น Bb หรือ bb แต่ใน 

การศึกษาครั้งนี้ VDR genotype ที่ได้เป็นแบบ bb มากที่ส ุดและพบ BB น้อยมาก ซึ่งอาจเป็นไปได้ 

เนื่องจากมีความแตกต่างของเชื้อชาติเป็นสำคัญ เหมือนในการศึกษาของ Tamai M. et.al1231. ที่พบ 

ว่าชาวเอเชียจะพบ genotype BB น้อย และเหมือนกับในการศึกษาของ Hustmyer FG et.al'2" . ท่ี 

พบว่าอัตราส่วนระหว่าง b allele และ B allele ในชาวเอเชียจะเท่ากับ 94:6 (ก=32) ในขณะที่ชาว 

Caucasian จะเป ็น 56:44 (ท=170)

ต่อจากนั้นผู้เข้าร่วมการวิจัยทั้งหมดจะได้รับการหาค่าความหนาแน่นของมวลกระดูกซึ่งจาก 

ผลการศึกษาในครั้งนี้พบว่าค่าเฉลี่ยของความหนาแน่นของมวลกระดูกในแต่ละ genotype ไม่มี 

ความแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ซึ่งการศึกษานี้จะเหมือนกับที่พบใน Caucasian men 

ของประเทศ Australia120’ และประเทศอังกฤษ,2" และได้มีการศึกษาที่พบใน Chinese men1221 ได้ทำ 

การศึกษาในผู้ชาย 237 คนอายุเฉลิย 73 ปี และในผู้หญิง 272 คนอายุเฉลี่ย 75 ปีพบว่าสำหรับ 

ผู้ชายนั้น ผลของ VDR ใม่มีความล้มพันธ์กับ BMD อย่างมีนัยสำคัญทางลถิติ ซึ่งอาจเป็นไปได้ว่า 

VDR อาจมีความล้มพันธ์กับ peak bone mass มากกว่าเรื่องของ bone loss หรืออาจมีเรื่องของ 

การออกกำลังกายหรือ testosterone มาเกี่ยวของและมีอิทธิพลมากกว่าในเพศชาย

และจากการศึกษาของ Glirda ร. Cooper และ David M. บทาbach 181 ได้ทำการศึกษา 

Meta-analysis รวบรวมการศึกษาที,'ลาวถึงความล้มพันธ์ของระหว่าง vitamin อ receptor (VDR) 

gene polymorphism กับค่าความหนาแน่นของมวลกระดูก จำนวน 29 การศึกษา พบว่าที่ตำแหน่ง 

ละโพกค่าความหนาแน่นของมวลกระดูกใน VDR genotype ที่เป็น BB จะมีค่าตํ่ากว่า VDR 

geทotypeทีเป็น bb และในปี ค.ศ. '999 Ferrari ร. และคณะ 21ได้ทำการศึกษาเกี่ยวกับเรื่องความ 

ล ้มพ ันธ ์ระหว่างความหนาแน่นของมวลกระดูก, ระด ับแคลเซ ียมและฟอสเฟตกับ Vitamin D 

receptor allelic polymorphism ในชายวัยหนุ่ม อายุเฉลี่ย 24 ปีจำนวน 104 คน พบว่าค่าความ 

หนาแน่นของมวลกระดูกในผู้ป่วยที่มิ VDR genotype BB จะตํ่ากว่าในกลุ่มอื่น โดยเฉพาะอย่างยิ่ง 

ถ้าได้รับอาหารที่มีปริมาณแคลเซียม,,ละฟอลฟอรัลค่อนข้างตํ่า ซึ่งจากการศึกษาของเราในครั้งนี้ใม่ 

พบความแตกต่างกันในเรื่องของคว''มหนาแน่นของมวลกระดูกในแต่ละ genotype เหมือนที่กล่าว 

มาข้างต้น อาจจะเป็นไปได้ว่า มีคว'มแตกต่างของประชากรที่เข้ารับการศึกษาในครั้งนี้ไม่ว่าจะเป็น 

ในด้านเชื้อชาติ การได้รับอาหาร การออกกำลังกาย หรือปัจจัยอื่นที่จะมามีผลต่อความหนาแน่นของ 

มวลกระดูก

และจากการศึกษาของ Lsngdahl BL. 3’ และคณะที่ได ้ทำการศึกษาถึงความล้มพ ันธ์ 

ระหว่าง vitamin D receptor (VDR gene polymorphism กับภาวะกระดูกหักเนืองจากมีกระดูก 

พรุนในผู้ป่วย 2 กลุ่มคือกลุ่มที่ม ีกระดูกปกติและกลุ่มที่ม ีกระดูกหักเนื่องจากมีกระดูกพรุน ในการ
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ศ ึกษาน ี้พ บว ่าในกล ุ่มท ี่ม ีภาวะกระด ูกห ัก เน ื่องจากม ีกระด ูกพร ุนน ั้น  ม ักม ี VDR genotype ที่ม ี B เป็น 

องค ์ประกอบ ค ือ เป ็น  BB และ Bb โดยเฉพาะผ ู้ท ี่ม ีภาวะกระด ูกห ัก เน ื่องจากม ีกระด ูกพร ุนท ี่สะโพก 

ในการศ ึกษาน ี้เราได ้หาอ ัตราส ่วนความเล ี่ยง (risk ratio) เพ ื่อจะด ูว ่า VDR genotype ท ี่ม ี ธ เป ็นองค ์ 

ประกอบ ค ือ เป ็น  BB และ Bb น ัน เพ ิ่มอ ัตราเล ี่ยงต ่อการเก ิดกระด ูกพร ุนมากกว ่าท ี่ไม ่ม ี B เป ็นองค ์ 

ประกอบอย ่างไร ซ ึ่งผลพบว ่าเม ื่อพ ิจารณ าท ี่กระด ูกส ันหล ังผ ู้ท ี่ม ี genotype เป ็น Bb จะม ีอ ัตราเล ี่ยง 

ต ่อการเก ิดภาวะกระด ูกพร ุน เป ็น  1.23 เท ่าของผู้ท ี่ม ี genotype เป ็น bb และเม ื่อพ ิจารณ าท ี่กระด ูก  

ละโพกผ ู้ท ี่ม ี genotype เป ็น Bb จะม ีอ ัตราเล ี่ย งต ่อการเก ิดภาวะกระด ูกบางเป ็น  0.81 เท ่าของผ้ท ี่ม ี 

genotype เป ็น bb ซ ึ่งท ี่กระด ูกละโพกน ั้น เราไม ่สามารถหาค ่าอ ัตราส ่วนความเล ี่ยงได ้ เน ื่องจาก 

ผ ู้เข ้าร ่วมการว ิจ ัยในกล ุ่มท ี่ม ี B เป ็นองค ์ประกอบน ั้นไม ่ม ีผ ู้ใดท ี่ม ีภาวะกระด ูกพร ุน เลย
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