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CVM: Healthy Heart 

สมเกียรติ แสงวัฒนาโรจน พบ. 

สาขาวิชาโรคหัวใจและหลอดเลือด ภาควิชาอายุรศาสตร 

คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย Somkiat.s@chula.ac.th 

ไขมันดี “เอชดีแอล” ลดโอกาสเปนมะเร็ง (High‐Density Lipoprotein Cholesterol and the Risk of Cancer in 
Randomized Controlled Trials of Lipid‐Altering Therapy. Jafri H.J Am Coll Cardiol 2010;55:2846‐54)   
  ระดับโคเลสเตอรอลในเลือดที่เราเจาะกันเปนประจํา เปนระดับโคเลสเตอรอลรวม ที่ประกอบดวย ไขมัน

โคเลสเตอรอลไมดี (แอลดีแอล) ไขมันโคเลสเตอรอลที่ดี (เอชดีแอล) และ โคเลสเตอรอลอื่น ๆ (ซึ่งมีคาเทากับ ไตรกลีเซอ

ไรดในเลือด หารดวยหา) 
 เอชดีแอลเปนไขมันที่ดี เพราะเปน “รถขนขยะ” เอา “ขยะ” แอลดีแอลที่เรากินมากเกินไปหรือ รางกายสรางมาก

เกินไป ไปทิ้งที่ตับ มิฉะนั้น แอลดีแอลที่มากเกินจะไปพอกพูนสะสมเร่ียราดตามหลอดเลือดแดง ทําใหตีบตันได นอกจากนี้ 

เอชดีแอล ยังเก่ียวของกับการเพ่ิมภูมิคุมกัน กําจัดเชื้อโรคของรางกายเรา ดังนั้น การมีเอชดีแอลสูง ก็นาจะชวยกําจัดเซล

แปลกปลอม เซลมะเร็งในรางกายเราไดเหมือนกัน (ดูในหนังสือ “(ไข)มันเกินเลยไมมันส” สํานักพิมพหมอชาวบาน) 
 จากการรวบรวมการศึกษายาลดไขมัน ๒๔ การศึกษา ที่มีคุณภาพดีเย่ียม (randomized controlled 
trails) ติดตาม หกแสนสองหม่ืนหาพันกวา person‐years เกิดมะเร็ง แปดพันกวาราย พบวา ทุก ๆ ๑๐ มิลลิกรัม

ตอเดซิลิตรของระดับเอชดีแอลในเลือดที่สูงขึ้น ลดโอกาสการเปนมะเร็งลงรอยละ ๓๖ (95%CI 24‐47%) หลังจาก
ปรับคาปจจัยเส่ียงอื่น ๆ เชน เพศ อายุ ดัชนีมวลกาย เบาหวาน และ การสูบบุหร่ีแลว 
 ในคนไทย มีการศึกษาพนักงานการไฟฟาฝายผลิต สามพันสามรอยกวาคน ติดตามเปนเวลา ๑๗ ป ก็พ.๖

เชนเดียวกันวา ทุก ๆ ๑๑.๖ มิลลิกรัมตอเดซิลิตรของระดับเอชดีแอลในเลือดที่เพิ่มขึ้น ลดโอกาสการตายจากมะเร็งรอยละ 

๔๑ (HR 0.59;95%CI 0.37‐0.93) นอกจากนี้ ยังลดโอกาสตายจากโรคหัวใจและหลอดเลือดไดอีกรอยละ ๖๔ 

(HR 0.36;95%CI 0.17‐0.75) ไดประโยชนมากกวาการศึกษาในฝร่ังซะอีก (Sritara P. Angiology 
2008;58:757) 
 
ไขมันดี “เอชดีแอล” ลดโอกาสโรคหลอดเลือดหัวใจในคนเอเชีย (Isolated Low Levels of High‐
Density Lipoprotein Cholesterol Are Associated With an Increased Risk of 
Coronary Heart Disease. Huxley RR. Circulation 2011;124:) 
  การรวบรวมการศึกษาประเทศในเอเชียและออสเตรเลีย‐นิวซีแลนด ๓๗ การศึกษาในประชากร สองแสนสอง

หม่ืนกวาคน (รอยละ ๘๗ เปนคนเอเชีย) พบวา ชาวเอเชียมีความชุกในการมีไขมันดี (เอชดีแอล)ตํ่า (ตํ่ากวา ๔๐ มก.ตอ

เดซิลิตรในผูชาย หรือตํ่ากวา ๕๐ ในผูหญิง) มากกวาชาวออสเตรเลีย‐นิวซีแลนด (รอยละ ๒๒.๔ ของคนเอเชียมีเอชดีแอล

ตํ่า และรอยละ ๑๔.๕ ของคนออสเตรเลีย‐นิวซีแลนด)  จากการติดตามโดยเฉล่ีย ๖.๘ ปในประชากรดังกลาว พบอีกวา 

คนเอเชียที่มีเอชดีแอลต่ําอยางเดียว (โดยที่ไขมันตัวอื่นปกติ) เพิ่มโอกาสเปนโรคหลอดเลือดหัวใจตีบ กลามเนื้อหัวใจตาย

หรือขาดเลือดรอยละ ๖๗ (95%CI 1.27‐2.19) แตไมพบวา เพิ่มโอกาสโรคหลอดเลือดสมอง อัมพฤต อัมพาต  
ดังนั้น ถาถามวา ตรวจไขมันในเลือดคนเอเชีย เพื่อประเมินโอกาสเส่ียงโรคหลอดเลือดหัวใจนาจะเจาะไขมัน

โคเลสเตอรอลรวม แอลดีแอลโคเลสเตอรอล ไตรกลีเซอไรด หรือ เอชดีแอลดี คําถามก็นาจะเปน เอชดีแอลตัวเดียวก็นาจะ
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พอ (ถาตองการประหยัดงบประมาณ) 
เรามาชวนกันเพิ่มเอชดีแอลกันเถอะ: ดวยการ งดสูบหรือดมควันบุหร่ี ออกกําลังกาย มีกิจกรรมทางกายอยาง

นอยปานกลางเปนประจําทุกวัน เพื่อลดพุง ลดน้ําหนัก ไมเติมน้ําตาลในอาหาร และ ลด/งดกินอาหารที่ทําใหเอชดีแอลต่ํา 

คือ อาหารที่มีกรดไขมันชนิดทรานส ซึ่งไดแก เนยเทียม เนยขาว มาการีน ของอบเบเกอรี ของทอดซ้ําหลาย ๆ หน เปนตน  

 


