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 ในรางกายของเราประกอบดวยกระดูก  206  ชิ้น  ซึง่มหีนาที่หลายประการ  เชน  ปกปอง

อวัยวะภายใน  ไดแก  กะโหลกศีรษะชวยปองกนัสมอง  กระดูกซี่โครงชวยปกปองอวัยวะภายใน

ทรวงอก  ไขกระดูกสรางเมด็เลือด  รวมทัง้กระดูกยงัเปนที่เกาะของกลามเนื้อเพื่อใชในการ

เคลื่อนไหวและรับน้ําหนกัของรางกาย 

 หนวยที่เล็กทีสุ่ดของรางกายมนษุย  เรียกวา  เซลล  ซึง่สามารถเจริญเติบโตอยางปกติโดย

อยูในความควบคุมของรางกาย  แตเมื่อเซลลนั้นมีความปกติ  สามารถแบงตัวเจริญเติบโตโดยที่

รางกายไมสามารถควบคุมได  ทาํใหกลายเปนเนื้องอกตามอวยัวะที่ผิดปกตินั้น ๆ 

 เนื้องอกแบงเปน 2 ชนิด  คอื  เนื้องอกชนดิไมรายและเนื้องอกชนิดราย (มะเรง็) (รูปที่ 1) 

 

 

 

 

 

รูปที่ 1  ภาพถายแสดงกระดกูเชิงกรานที่เปนมะเรง็ 

 

 เนื้องอกชนิดไมรายจะมกีารดําเนนิโรคที่ไมรุนแรงไมมีการแพรกระจายไปยังอวยัวะอื่น  

และมักไมทาํผูปวยเสียชีวิต  ในกรณีที่ไดรับการรักษาโดยการผาตัดที่เหมาะสม  มักจะหายขาด

และมีโอกาสกลับเปนซ้ํานอยกวาเนื้องอกชนิดราย  เนื้องอกชนิดรายหรือมะเร็งสามารถเติบโต

ทําลายอวยัวะที่อยูขางเคียง  เซลลสามารถกระจายเขาสูกระแสโลหิตหรือระบบน้ําเหลืองไป

อวัยวะอื่นไดทัว่รางกาย  เชน  ไปที่ปอด  ตบั  หรือกระดูกที่อยูไกลออกไปจากเนื้องอกรายนัน้  

โรคมะเร็งในปจจุบันมีมากกวา  100  ชนิด  โดยแบงตามชนิดของเซลลที่ผิดปกติตามอวัยวะที่เปน  

เชน  มะเรง็เตานม  มะเร็งตบั  มะเร็งกระดูก  เปนตน 

 เนื้องอกกระดกูสามารถแบงตามลักษณะและสาเหตุการเกิดเปน  2  กลุมใหญ  คือ  เนื้อ

งอกทีเ่กิดจากความผิดปกตใินกระดูกนั้นๆ  (เนื้องอกกระดูกปฐมภูมิ)  และเนื้องอกชนิดอื่นที่

แพรกระจายมาที่กระดูก  (เนื้องอกกระดูกทุติยภูมิ) (รูปที่ 2) 



 

  

 

 

 

 

รูปที่  2  มะเร็งเตานม  กระจายไปทีก่ระดกูตนขา 

 

 โดยเนื้องอกกระดูกทุติยภูมพิบไดมากกวาเนื้องอกกระดูกปฐมภูมิหลายเทา  มะเร็งที่มีการ

แพรกระจายมาที่กระดูกไดบอย  ไดแก  มะเร็งปอด  เตานม  ตอมไทรอยด  ตอมลูกหมาก  และไต  

เปนตน  โดยเนื้องอกกระดูกปฐมภูมิพบเพยีง 0.5 %  ของเนื้องอกปฐมภูมิทุกชนิด  เนื้องอกกระดูก

ปฐมภูมิสามารถแบงเปน 2 กลุม  คอื  เนื้องอกกระดูกปฐมภูมิชนิดไมราย  และเนื้องอกกระดูก

ปฐมภูมิชนิดราย  (มะเรง็กระดูกปฐมภูมิ)  (รูปที่ 3) 

 

 

 

 

 

รูปที่ 3  มะเร็งกระดูกหนาแขง  สวนบน 
 
อาการผิดปกติที่เกิดจากเนื้องอกกระดกู 
 โดยทัว่ไปอาการของเนื้องอกกระดูกจะมอีาการผิดปกติชา ๆ  คอยเปนคอยไป  โดยขึ้นกับ

ชนิด  ตาํแหนง  และขนาดของเนื้องอก  อาการปวดเปนอาการที่พบบอยสุดของมะเร็งกระดูก  การ

คลําพบกอน  อาการชาและกลามเนื้อออนแรงของแขนหรือขา  การเกดิภาวะกระดูกหักในกระดูกที่

มีพยาธิสภาพ  หรืออาจไมมอีาการใด ๆ  ซึง่เนื้องอกอาจพบโดยบงัเอญิจากการถายภาพรังสีตรวจ

รางกายทั่วไปตามปกต ิ

 
การวินิจฉัยเนื้องอกกระดกู 
  การวนิิจฉัยโรคเนื้องอกกระดูกจะตองอาศัยการประเมนิขอมูลตาง ๆ ของผูปวย  ซึง่

ประกอบดวยการสอบถามประวัติของผูปวยและครอบครัว  การตรวจรางกายอยางละเอียด  การ

สงตรวจพิเศษอื่น ๆ  เชน  การตรวจเลือด  ตรวจปสสาวะ  และการตรวจภาพรงัสีชนดิตาง ๆ   การ

วินิจฉัยวาเปนเนื้องอกกระดกู  ซึง่ไดจากการผาตัดตรวจชิ้นเนื้อสงตรวจทางพยาธวิทิยา 



  เมื่อไดการวนิจิฉัยโรคเนื้องอกกระดูกแลว  จะตองนาํขอมูลอ่ืน ๆ  มารวมพิจารณาเพื่อ

วางแผนการรักษาที่เหมาะสมตอไป  ซึ่งประกอบดวยการตรวจประเมินระยะของโรคอายุและ

สุขภาพโดยรวมของผูปวย  ขนาด  และตําแหนงของเนื้องอก 

 
การรกัษาเนือ้งอกกระดูก 
  เนื้องอกกระดกูปฐมภูมิชนิดไมรายมีการรักษาไดหลายรปูแบบตามแตชนิดยอยของเนื้อ

งอก  เชน  ในเนื้องอกทีพ่บวาเปนมานานและผูปวยไมมอีาการผิดปกติจากเนื้องอกดังกลาว  

เพียงแตใหคําแนะนาํ  และนัดติดตามการรักษาโดยไมตองใชยาหรือผาตัดรักษา  ในกรณีที่เนื้อ

งอกกระดูกโตอยางรวดเร็ว  ผูปวยเกิดอาการผิดปกติจากเนื้องอกดังกลาว  อาจพิจารณารักษาโดย

การผาตัด  เปนตน 

 การรักษาเนื้องอกกระดูกปฐมภูมิชนิดราย  และเนื้องอกกระดูกทุติยภมูิจะมีความแตกตาง

จากเนื้องอกปฐมภูมิชนิดไมรายคอนขางมาก  การรักษาประกอบดวยการผาตัด  การใชยาเคมี

บําบัด  หรือการใชรังสีรักษา  โดยพิจารณาใชวิธกีารรักษาเปนราย ๆ ไป  บางกรณีอาจตองใช

หลายวิธีรวมกนั 

  การผาตัดเปนวิธีการรักษาทีสํ่าคัญโดยมีหลายวธิี  เชน  การตัดเนื้องอกออก  การยึดตรึง

กระดูกดวยโลหะ  การตัดเนือ้งงอกรวมกับการตัดแขนหรอืขาที่เปนโรคออก  ซึง่ตองมกีารทาํ

กายภาพบาํบดัฟนฟูสมรรถภาพรางกาย  และใสอุปกรณแขนขาเทียมรวมดวยในภายหลงั 

  การใชยาเคมบีําบัดเพื่อฆาทําลายเซลลมะเร็ง  มีการใหยาไดหลายรูปแบบ  เชน  ยาฉีด  

หรือยารับประทาน  สวนการใชรังสีรักษานัน้มีผลในการฆาทาํลายเซลลมะเร็ง  ชวยลดขนาดของ

เนื้องอก  หรือใชระงับปวดกไ็ด  การรักษามะเร็งกระดกูโดยวิธีดังกลาวขางตน  โดยเฉพาะการใชยา

เคมีบําบัดและการใชรังสีรักษาเปนวิธทีี่มปีระสิทธิภาพสูงมาก  นอกจากจะทําลายเซลลมะเร็งแลว  

เซลลปกติบางสวนของรางกายจะไดรับผลกระทบได  เชน  ทาํใหผมรวง  มีอาการคลื่นไส  อาเจียน  

เบื่ออาหาร  หรืออาการออนเพลีย  ปริมาณเม็ดเลือดลดนอยลงจากการไดรับยาเคมีบําบัด  ผิวหนัง

แหงแข็งตึงจากการไดรับรังสีรักษา 

 
แนวทางการรักษาเนื้องอกกระดูกในอนาคต 
 ถึงแมวาปจจุบันแพทยยงัไมทราบสาเหตทุั้งหมดที่แทจริงของการเกิดเนื้องอกกระดกูได  

แตไดมีความพยายามในการศึกษาวิจัยเพื่อที่จะเขาใจถึงสาเหตุกลไกการเติบโตการแพรกระจาย  

การรักษาใหผูปวยหายขาดจากโรคราย  รวมถงึวิธีปองกนัไมใหเกิดโรคนี้ตั้งแตระยะตวัออนใน

ครรภมารดา  ปจจุบันมกีารศึกษาในระดบัยีนและการใชเซลลออนเพือ่หวงัผลในการปองกันและ

รักษาเพื่อใหหายขาดจากโรคในอนาคต 

 


