


                                       ว�ตามินดี ยังมีบทบาทอื�นในรา่งกาย เชน่ ลดการอักเสบและ
                                       ควบคุมกระบวนการต่างๆ เชน่ การเจร�ญเติบโตของเซลล์ 
                                       การทํางานของระบบประสาทและภูมิคุ้มกัน และการเผาผลาญ
                                       น�าตาล  ชว่ยควบคุมการแบ่งเซลล์และ การตายของเซลล์ 
                                      (apoptosis) และยังอาจจะลดความเสี�ยงในการเกิดมะเรง็บางชนิด 
                                      เนื�อเยื�อหลายแหง่มีตัวรบัว�ตามินดี และบางแหง่สามารถเปลี�ยน 
                                      25(OH)D เป�น 1,25(OH)2D ได้

                ว�ตามินดี ที�ได้รบัจากการสัมผัสกับแสงแดด อาหาร และอาหารเสร�ม ยังไม่
                  ออกฤทธิ�โดยตรงและต้องผ่านการไฮดรอกซเิลชนัสองครั�งในรา่งกายเพื�อให้
                  กลายเป�นสารที�ออกฤทธิ� การเกิดไฮดรอกซเิลชนัครั�งแรกเกิดขึ�นในตับ 
                   ซึ�งจะเปลี�ยนว�ตามิน ดี เป�น 25-ไฮดรอกซ-ีว�ตามิน ดี [25(OH)D] หร �อที�เร �ยกว่า
                  แคลซดิิโอล การเกิดไฮดรอกซเิลชนัครั�งที�สองส่วนใหญเ่กิดขึ�นในไต 
และผลิตเป�น 1,25-ไดไฮดรอกซ-ีว�ตามิน ดี [1,25(OH)2D] ซึ�งเร�ยกว่าแคลซทิร�ออล

                             ว�ตามินดี ชว่ยในการดูดซมึแคลเซยีมในลําไส้และรกัษาความเข้มข้นของ
                             แคลเซยีมและฟอสเฟตในเลือดใหเ้พียงพอ เพื�อนําไปสรา้งกระดูกและ
                             ป�องกันอาการเกรง็กล้ามเนื�อจากการขาดแคลเซยีม (hypocalcemic 
                             tetany) นอกจากนี� ยังจาํเป�นต่อการเจร�ญเติบโตของกระดกูและ
                             การปรบัเปลี�ยนกระดูกโดยใชเ้ซลล์สรา้งกระดกู (osteoblasts) 
และเซลล์สลายกระดูก (osteoclasts) หากไม่มีว�ตามินดี เพียงพอ 
กระดกูอาจบาง เปราะ หร �อผิดรปู ว�ตามินดี ที�เพียงพอชว่ยป�องกัน
โรคกระดกูอ่อนในเด็กและโรคกระดูกพรนุในผู้ใหญ ่นอกจากนี� ว�ตามินดี 
ยังชว่ยปกป�องผู้สูงอายุจากโรคกระดูกพรนุ

บทบาทของวติามีนด ี(Vitamin D) ในรา่งกาย
ว�ตามินดี (ซึ�งเร�ยกวา่ แคลซเิฟอรอล) เป�นว�ตามินที�ละลายในไขมันและมี
อยู่ในอาหารตามธรรมชาติและในอาหารเสร�มบางชนิดซึ�งมีจาํหน่ายใน
ท้องตลาด นอกจากนี�เมื�อรงัสีอัลตราไวโอเลต บี (UVB) จากแสงแดด
กระทบผิวหนัง จะกระตุ้นการสังเคราะหว์�ตามินดี ในรา่งกาย

ใครและเม่ือไรควรตรวจเลือดหาวติามินด ี
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ข้อมูล ณ วันที� 2 ตุลาคม 2567

จงึเป�นที�มาวา่ ประชาชนให้ความสนใจว�ตามินดี มาก และไม่อยากให้ตนเองขาดว�ตามีนดี 
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                                      คําแนะนําต่อไปนี�ได้มาจากผลงานว�จยั บนพื�นฐานที�ว่าประชาชน
                                      มีการดําเนินชวี�ตประจาํวันตามแบบเวชศาสตรว์�ถีชวี�ต และเป�น
                                      คนที�มีสุขภาพกายและใจเป�นปกติ คําแนะนําหร �อแนวทางเหล่านี� 
                                     ได้รบัการทบทวนกลั�นกรองมาจากผู้ทรงคุณวุฒิจากราชว�ทยาลัย 
                                    หร �อสมาคมที�เกี�ยวข้อง ซึ�งเป�นผู้ที�ไม่ได้มีส่วนได้ส่วนเสียกับการ
                                  บร�การเหล่านี� และพยายามทําใหข้้อมูลต่าง ๆ ที�แนะนําใหมี้ความ
                          ทันสมัยเป�นป�จจุบันมากที�สุด โดยคํานึงถึงประโยชน์และความปลอดภัย
                     ของประชาชนเป�นที�ตั�ง และเพื�อสรา้งความรู ้ความเข้าใจ ใหป้ระชาชน
ผู้มีสุขภาพปกติ ในการบร�การต่าง ๆ ซึ�งมีความหลากหลายมากในสถานบร�การเวลเนส 

คําแนะนํา

แนวทางการตรวจเลือดหาระดบัวติามินดใีนเลือด
และการกินวติามินดเีสริม

แนวทางที�เสนอนี�จะไม่เกี�ยวกับหญิงตั�งครรภ์และผู้ป�วยที�ตรวจพบวา่เป�นโรคกระดูกพรุน
แนวทางที�แนะนํานี�จะใชใ้นประชาชนทั�วไปและผ่านการกลั�นกรองจากสมาคมต่อมไรท่้อ
ในสหรฐัอเมร�กาและราชว�ทยาลัยอายุรแพทย์แหง่ประเทศไทย โดยใชข้้อมูลเชงิประจกัษ์
จากผลงานว�จยัเป�นหลัก แนวทางนี�จะตอบคําถามของประชาชนหลายข้อเกี�ยวกับว�ตามินดี
ที�มักจะถามวา่ ใครและเมื�อไหรค่วรตรวจหาระดับว�ตามินดี และเมื�อไหรป่ระชาชนทั�วไปควร
กินว�ตามินดีเสร�ม สมาคมฯ ในสหรฐัอเมร�กาได้ทําการประเมินคําตอบอย่างครอบคลุม และ
การทบทวนหลักฐาน เชงิประจกัษ์ที�มีมาจนถึงป�จจุบันและได้ตีพิมพ์ข้อแนะนําไวใ้นวารสาร 
ดังที�แสดงในเอกสารอ้างอิง
Marie B. Demay (Chair), Anastassios G. Pittas (Co-Chair), Daniel D. Bikle, Dima L.
Diab, Mairead E. Kiely, Marise Lazaretti-Castro, Paul Lips, Deborah M. Mitchell,
M. Hassan Murad, Shelley Powers, Sudhaker D. Rao, Robert Scragg, John A.
Tayek, Amy M. Valent, Judith M. E. Walsh, Christopher R. McCartney. Vitamin D
for the Prevention of Disease: An Endocrine Society Clinical Practice Guideline.
JCEM | August 2024 (online June 2024)

ป�จจุบนั มีการศึกษาหลายฉบับที�แสดงใหเ้หน็ถึงความสัมพันธร์ะหว่างระดับความเข้มข้นของ
25-hydroxy vitamin D (25[OH]D) ในเลือดกับความผิดปกติทั�วไป รวมถึงโรคกล้ามเนื�อ
และกระดกู โรคเมตาบอลิซมึ โรคหวัใจและหลอดเลือด โรคมะเรง็ โรคภูมิต้านตนเอง 
และโรคติดเชื�อ ซึ�งนําไปสู่การใชว้�ตามินดีเสร�มอย่างแพรห่ลาย และมีการชกัชวนให้
ตรวจหาระดับ 25(OH)D ในเลือดในประชากรทั�วไป



สําหรบัผูท้ีมี่อายุ 18 - 74 ปี ซ่ึงไมมี่ภาวะกอ่นเป็น
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อย่างไรก็ตาม เมื�อตรวจสอบหลักฐานอย่างเป�นระบบจากการศึกษาว�จยัแล้วพบว่า
ประโยชน์ที�จะเกิดขึ�นเมื�อเปร�ยบเทียบกับความเสี�ยงของการกินว�ตามินดีเสร�มนี�ยัง
ไม่ชดัเจน และปร�มาณว�ตามินดี ที�เหมาะสมและความเข้มข้นของ 25(OH)D ในเลอืด
ยงัไม่มีค่าแน่นอนสาํหรบัการป�องกันโรค 
แนวทางนี�จงึเสนอแนวทางทางคลินิกสําหรบัการใชว้�ตามินดี เพื�อลดความเสี�ยงของโรค
ในประชาชนทั�วไปที�ไม่มีขอ้บ่งชี�ที�ชดัเจนสําหรบัการรกัษาด้วยว�ตามินดี หร �อการตรวจสอบ
ระดับ 25(OH)D

สมมติฐานสําหรบัคําแนะนําทั�งหมดอยู่บนฐานข้อมูลสําหรบับุคคลปกติทั�วไป
(ไม่ใชกั้บสําหรบัผู้ป�วยโรคกระดกูพรนุ, Rickets, osteomalacia, hypocalcemia)
ที�ควรได้รบัว�ตามินดี ตามปร�มาณที�แนะนําโดยสถาบันการแพทย์ ซึ�งคือ 600 IU
ต่อวนัสําหรบัผู้ที�มีอายุ 50 - 70 ป� และ 800 IU ต่อวนัสําหรบัผู้ที�มีอายุเกิน 70 ป�

ไม่แนะนาํวา่ให้ตรวจหาการขาดว�ตามินดีอย่างเป�นประจาํ 
และไม่แนะนาํให้กินว�ตามินดีเสร�มเป�นประจาํด้วย สําหรบัผู้ที�มีอายุ 
50 - 74 ป� มีหลักฐานเชงิประจกัษ์มากมายว่าที�แสดงวา่การกินว�ตามินดี
เสร�มไม่มีความแตกต่างที�สําคัญในเร ��องการลดการเกิดกระดูกแตกหกั 
การเกิดมะเรง็ โรคหวัใจและหลอดเลือด นิ�วในไต หร �ออัตราการตาย 
ดังนั�นถึงแม้วา่การกินว�ตามินดีเสร�มจะปลอดภัย แต่ก็ไม่มีประโยชน์
ชดัเจนจากการกินว�ตามินดี หร �อการตรวจหาระดับว�ตามินดีเป�นประจาํ
ประชากรกลุ่มนี� คือคนปกติทั�วไปที�ได้รบัว�ตามินดี ได้เองในแต่ละวันตาม
การดําเนินชวี�ตแบบเวชศาสตรว์�ถีชวี�ตและไม่มีระดับว�ตามินดีต�าเมื�อเร��ม
เขา้รว่มในการศึกษาว�จยั 

สําหรบัผูใ้หญท่ีมี่ความเสีย่งสงูทีจ่ะเกิดภาวะกอ่น
เป็นเบาหวาน (high risk prediabetes) 

                              อาจจะแนะนําใหกิ้นว�ตามินดีเสร�มเพื�อลดความเสี�ยงในการพัฒนาไปสู่
                              โรคเบาหวาน การศึกษาหลายครั�งในเร ��องการกินว�ตามินดีเสร�มสําหรบั
                              ผู้ใหญก่ลุ่มนี�รว่มกับการปรบัเปลี�ยนว�ถีชวี�ต (กินอาหารที�เหมาะสมและมี
การออกกําลังกายสม�าเสมอ) พบวา่ การกินว�ตามินดี อาจจะลดความเสี�ยงในการพัฒนาจาก
ภาวะก่อนเป�นเบาหวานไปสู่โรคเบาหวานได้ประมาณรอ้ยละ 10 - 15  ผลดีนี�อาจจะมีมากขึ�น
ในผู้ที�มีอายุมากกวา่ 60 ป� และมีระดับว�ตามินดีต�าตั�งแต่เร��มการศึกษาว�จยั
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มีคําแนะนําวา่กลุ่มอายุชว่งนี�มีระดับว�ตามินดีต�า เป�นเร ��องปกติ
โดยมีผู้สูงอายุถึงรอ้ยละ 20 ที�มีระดับว�ตามินดีต�า แต่ไม่แนะนําให้
ตรวจหาระดับว�ตามินดี มีขอ้แนะนําวา่ อาจจะใหกิ้นว�ตามินดีเสร�ม
ได้เลย แม้วา่จะมีการศึกษาแบบสังเกต ได้แสดงความสัมพันธ์
ระหวา่งระดับว�ตามินดีต�าในกลุ่มอายุนี�กับผลลัพธที์�ไม่พึงประสงค์ 
เชน่ การหกล้ม กระดกูแตกหกั และการติดเชื�อทางเดินหายใจ แต่หลักฐานจากการทดลอง
แบบสุ่มที�ใชย้าหลอกเปร�ยบเทียบกับการกินว�ตามินดีเสร�ม กลับได้ผลไม่สอดคล้องกับผล
การศึกษาแบบสังเกตขา้งต้น 
อย่างไรก็ตาม มีการว�เคราะหที์�แสดงวา่ การกินว�ตามินดีเสร�ม อาจจะลดอัตราการตายได้บ้าง
เมื�อเปร�ยบเทียบกับยาหลอก โดยมีความเสี�ยงสัมพัทธที์� 0.96 (ชว่งความเชื�อมั�น 0.93 -
1.00) โดยไม่มีความแตกต่างในด้านสภาพแวดล้อม (ชมุชนกับบ้านพักคนชรา) ขนาดของ
ว�ตามินดี หร �อระดับว�ตามินดี ตั�งแต่เร��มต้นเข้ารว่มงานศึกษาว�จยั นอกจากนี� ดูเหมือนว่า
จะมีประโยชน์จากการกินว�ตามินดีเสร�มในขนาดต�าในการลดความเสี�ยงในการล้ม แต่มี
ความเสี�ยงสูงขึ�นในการล้มเมื�อกินเสร�มในขนาดสูงขึ�น การศึกษาไม่พบผลลัพธที์�สําคัญต่อ
การเกิดกระดกูแตกหกัจากการกินว�ตามินดีเสร�มเพียงอย่างเดียว แม้ว่าจะมีการลดลงของ
การเกิดกระดกูแตกหกัเมื�อกินว�ตามินดี รว่มกับแคลเซยีม 

ผูท้ีมี่อายุ 75 ปี ขึน้ไป 

โดยสรุปจงึแนะนาํวา่จากความน่าจะเป�นของ "การลดลงเลก็น้อยในอัตราการตายจากทุก
สาเหตุ" และความปลอดภัย รวมถึงประโยชน์ที�อาจจะลดการหกลม้ คาํแนะนาํคือ ให้กินว�ตามิน
ดี เสร�มสาํหรบัผู้ใหญทุ่กคนที�มีอายุ 75 ป�ขึ�นไป และเนื�องจากไม่มีความแตกต่างที�สอดคลอ้งกัน
จากการวดัระดับว�ตามินดีในเลอืด จงึแนะนาํวา่ไม่ต้องตรวจวดัระดับว�ตามินดีในเลอืด

ผูท้ีมี่ภาวะขาดหรือพรอ่งวติามินดใีนเลือดควรปฏิบติัตวัอยา่งไร?
คําแนะนําที�ดีที�สุดในการรกัษาภาวะขาดหร �อพรอ่งว�ตามินดี มิใชก่ารกินว�ตามินดีเสร�ม
เป�นประจาํเพียงอย่างเดียว แต่ใหทํ้าการออกกําลังกายที�สัมผัสแสงแดด โดยทํากิจกรรมกลาง
แจง้ที�ได้รบัแสงแดดอย่างน้อย 15 นาทีต่อวนั ซึ�งแสงแดดจะชว่ยเปลี�ยนคอเลสเตอรอล
ใต้ผิวหนังในรา่งกายไปเป�นว�ตามินดี  แนะนําการรบัประทานอาหารที�เหมาะสมที�มีว�ตามินดีสูง
รว่มด้วย ได้แก่ ตับ ไขแ่ดง น�ามันตับปลา เหด็ ปลาที�มีไขมันสูง เชน่ ปลาทูน่า แมคเคอเรล
แซลมอน ซึ�งจะเกิดผลดีในด้านอื�น ๆ ต่อรา่งกายด้วยรว่มกับการออกกําลังกายสม�าเสมอที�
พอเหมาะ จะทําใหก้ล้ามเนื�อแขง็แรง เดินได้ดีไม่หกล้มด้วย การกินว�ตามินดีเสร�มจงึจะเกิด
ประโยชน์ในกรณีต่าง ๆ ดังกล่าวขา้งต้น



                                                                   ผู้ที�ควรสงสัยว่าตนเองมีความเสี�ยง
                                                              ที�จะขาดว�ตามินดี ได้แก่ ผู้สูงวัยอายุเกิน 60 ป� 
                                                             ที�ไม่ออกกําลังกายกลางแจง้ หลบแดดตลอดเวลา 
                                                             ใชช้วี�ตประจาํวันในที�รม่หร �อไม่ยอมรบัแสงแดด 
มีโรคประจาํตัว เชน่ โรคตับ โรคไต หร �อโรคลําไส้ที�มีการดดูซมึไขมันลดลง รบัประทานอาหาร
ไม่หลากหลาย หญงิวยัหมดประจาํเดือนที�หลบแดดและ ไม่ออกกําลังกาย กลุ่มเหล่านี�อาจจะมี
การตรวจวดัระดับว�ตามินดีในเลือดได้

โดยทั�วไป ผลการตรวจวัดระดับว�ตามินดีในเลือด 
จะแปลว่าเป�นภาวะขาด พรอ่ง หร �อ พอเพียง ดังนี�

 น้อยกว่า 20 นาโนกรมัต่อ มล. ระดับว�ตามินดีในเลือด 25(OH)D

ถือวา่มีภาวะขาดว�ตามินดี

 ถือวา่มีระดับว�ตามินดีพอเพียง

ระดับว�ตามินดีในเลือด 25(OH)D มากกว่า 30 นาโนกรมัต่อ มล.

อยู่ในชว่ง 20 - 30 นาโนกรมัต่อ มล.ระดับว�ตามินดีในเลือด 25(OH)D

ถือวา่มีภาวะพรอ่งว�ตามินดี

ใครและเม่ือไรควรตรวจเลือดหาวติามินด ี
และกินวติามินด ีชดเชย ?
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คําแนะนําในการตรวจเลือดวดัระดบัวติามินด ี
และการกินวติามินดเีสริมในประชากรกลุม่ตา่ง ๆ 

การกินว�ตามินดีเสร�มอาจทําโดยการบร�โภคอาหารที�เสร�มว�ตามินดี การกิน
ผลิตภัณฑ์ที�มีว�ตามินดี และ/หร �อ ว�ตามินดีเสร�ม (แบบเม็ดหร �อหยดให)้
ขนาดว�ตามินดี มีตั�งแต่ 300 ถึง 2,000 IU (7.5 ถึง 50 ไมโครกรมั)ต่อวัน
โดยมีค่าเฉลี�ยที�ประมาณ 1,200 IU (30 ไมโครกรมั) ต่อวนั

ในเด็กและวยัรุน่อายุ 1 - 18 ป� 

แนะนําใหมี้การกินว�ตามินดีเสร�มเพื�อป�องกันโรคขาดสารอาหาร (rickets) 
และอาจชว่ยลดความเสี�ยงของการติดเชื�อทางเดินหายใจ 



โดยทั�วไป ผู้ที�ในกลุ่มอายุนี�ควรได้ว�ตามีน ดี ขนาด 600 IU
(15 ไมโครกรมั) ต่อวนั ซึ�งได้รบัจากการกินอาหารปกติอยู่แล้ว
หร �อดํารงชวี�ตตามเวชศาสตรว์�ถีชวี�ตครบถ้วน

ในผู้ใหญทั่�วไปที�มีอายุต�ากวา่ 50 ป� 

ตรวจคัดกรองวดัระดับ 25(OH)D เป�นประจาํเพื�อใชใ้นการตัดสินใจว่า 
จะใหกิ้นว�ตามินดี หร �อไม่? 
ตรวจติดตามระดับ 25(OH)D เป�นประจาํเพื�อชว่ยในการกําหนดขนาด
ว�ตามินดี ที�จะกิน

ไม่แนะนําใหทํ้าการตรวจหาระดับ 25(OH)D
ในเลือดเป�นประจาํ   

ในประชากรกลุ่มนี� ระดับ 25(OH)D ที�ทําใหเ้กิดประโยชน์ ยังไม่สามารถกําหนดได้ใน
งานว�จยัทางคลินิก จงึไม่แนะนาํให้ 

คําแนะนําในข้อนี� ใชใ้นผู้ใหญที่�มีสุขภาพทั�วไปดี ไม่มีข้อบ่งชี�ที�ชดัเจน
ในการตรวจระดับ 25(OH)D ในเลือด (เชน่ ภาวะแคลเซยีมต�าในเลือด)

ใครและเม่ือไรควรตรวจเลือดหาวติามินด ี
และกินวติามินด ีชดเชย ?
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ไม่แนะนําใหกิ้นว�ตามินดีเสร�ม  ในผู้ใหญทั่�วไปที�มีอายุต�ากวา่ 50 ป� 

ไม่แนะนาํให้กินว�ตามินดีเสร�มเป�นประจาํเกินกวา่ค่าที�แนะนาํ 
ค่าที�แนะนํา ผู้ใหญใ่นกลุ่มอายุนี�ควรกินว�ตามินดี 600 IU (15 ไมโครกรมั)
ต่อวนัสําหรบัผู้ที�มีอายุ 50 - 70 ป� และ 800 IU (20 ไมโครกรมั) ต่อวัน
สําหรบัผู้ที�มีอายุมากกว่า 70 ป�

ในประชากรทั�วไปที�มีอายุ 50 ถึง 74 ป�

ในประชากรทั�วไปที�มีอายุ 50 ถึง 74 ป�

จงึแนะนําไม่ใหต้รวจคัดกรองระดับ 25(OH)D ในเลือดเป�นประจาํ 
เพื�อประกอบการตัดสินใจใหกิ้นว�ตามินดี
ไม่แนะนําใหต้รวจติดตามระดับ 25(OH)D ในเลือดเป�นประจาํเพื�อชว่ย
ในการกําหนดขนาดว�ตามินดี ที�จะกิน 

ไม่แนะนําใหทํ้าการตรวจหาระดับ 25(OH)D
ในเลือดเป�นประจาํ   

ในกลุ่มประชากรนี� ระดับ 25(OH)D ที�ทําใหเ้กิดประโยชน์ ยังไม่สามารถกําหนดได้จากงานว�จยั

คําแนะนําในขอ้นี�เกี�ยวข้องกับผู้ใหญ่ที�มีสุขภาพทั�วไปดี  ไม่มีข้อบ่งชี�ที�ชดัเจนในการตรวจ
ระดับ 25(OH)D ในเลือด (เชน่ ภาวะแคลเซยีมต�าในเลือด)



ในประชากรทั�วไปที�มีอายุ 75 ป� ขึ�นไป 

การกินว�ตามินดีเสร�มอาจรวมถึงการบร�โภคอาหารที�เสร�มว�ตามินดี 
การกินผลิตภัณฑ์ที�มีว�ตามินดีเสร�มและ/หร �อการบร�โภคว�ตามินดีเสร�ม
ในแต่ละวนั
ควรเลือกกินว�ตามินดี ในขนาดต�าต่อวนั มากกวา่การกินในขนาดสูง 
ที�ไม่ได้กินเป�นประจาํ
ในการศึกษาทางคลินิก ขนาดว�ตามิน ดี ที�อยู่ในชว่ง 400 ถึง 3,333 IU
[10 ถึง 83 ไมโครกรมั] ต่อวนั 
โดยเฉลี�ยประมาณ 900 IU (23 ไมโครกรมั) ต่อวัน ที�มีรายงานเกี�ยวกับ
การลดอัตราการเสียชวี�ต 

ในประชากรทั�วไปที�มีอายุ 75 ป� ขึ�นไป 

ใครและเม่ือไรควรตรวจเลือดหาวติามินด ี
และกินวติามินด ีชดเชย ?
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แนะนาํการกินว�ตามินดีเสร�มได้ เนื�องจากชว่ยลดความเสี�ยงต่อการเสียชวี�ต

ไม่แนะนําใหต้รวจหาระดับ 25(OH)D 
ในเลือดเป�นประจาํ

ในกลุ่มประชากรนี� ระดับ 25(OH)D ในเลือดที�มีประโยชน์ ยังไม่มีการกําหนดค่าจากงานว�จยั

จงึไม่แนะนําใหต้รวจคัดกรองระดับ 25(OH)D ในเลือดเป�นประจาํเพื�อประกอบการ
ตัดสินใจในการใหกิ้นว�ตามินดี

ไม่แนะนําตรวจติดตามระดับ 25(OH)D เป�นประจาํในเลือด เพื�อใชใ้นการ
กําหนดขนาดว�ตามินดีที�จะกิน

คําแนะนําในขอ้นี�ใชใ้นผู้ใหญ่ที�มีสุขภาพทั�วไปดี ไม่มีข้อบ่งชี�ที�ชดัเจนในการตรวจระดับ
25(OH)D ในเลือด(เชน่ ภาวะแคลเซยีมต�าในเลือด)



ในระหวา่งการตั�งครรภ์ 

ในกลุ่มประชากรนี� ระดับ 25(OH)D ที�ใหป้ระโยชน์ในระหว่างการตั�งครรภ์ยังไม่สามารถกําหนด
ค่าได้ในงานว�จยั

ไม่แนะนําใหต้รวจหาระดับ 25(OH)D เป�นประจาํในเลือด

จงึไม่แนะนําใหต้รวจคัดกรองระดับ 25(OH)D เป�นประจาํในเลือด
เพื�อประกอบการตัดสินใจในการใหกิ้นว�ตามินดี
ไม่แนะนําตรวจติดตามระดับ 25(OH)D เป�นประจาํในเลือด 
เพื�อประกอบการกําหนดขนาดว�ตามินดีที�จะกิน

คําแนะนําขอ้นี� ใชใ้นหญิงตั�งครรภ์ที�มีสุขภาพทั�วไปดี  ไม่มีข้อบ่งชี�ที�ชดัเจนในการตรวจระดับ 
25(OH)D ในเลือด (เชน่ ภาวะแคลเซยีมต�าในเลือด)

ใครและเม่ือไรควรตรวจเลือดหาวติามินด ี
และกินวติามินด ีชดเชย ?
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หญงิตั�งครรภ์ 

อาจกินว�ตามินดีเสร�มได้ เพื�อลดความเสี�ยงต่อการเกิดภาวะครรภ์เป�นพิษ การเสียชวี�ต
ของทารกในครรภ์ การคลอดก่อนกําหนด การคลอดทารกที�มีน�าหนักตัวน้อยกว่าที�ควร
ตามอายุครรภ์ และการเสียชวี�ตในทารกแรกเกิด 

คําแนะนํานี�อิงจากหลักฐานจากการศึกษาในหญงิที�มีสุขภาพดี
ในระหวา่งการตั�งครรภ์ การกินว�ตามินดีเสร�มอาจจะได้จากการบร�โภค
อาหารที�เสร�มว�ตามินดี, ผลิตภัณฑ์ที�มีว�ตามินดี และ/หร �อว�ตามินดี
เสร�ม (ชนิดเม็ดหร �อหยด)

ขนาดว�ตามิน ดี อยู่ในชว่ง 600 ถึง 5,000 IU (15 – 125 ไมโครกรมั)
ต่อวนั โดยทั�วไปจะใหแ้บบรายวันหร �อรายสัปดาห ์โดยเฉลี�ยประมาณ
2,500 IU (63 ไมโครกรมั) ต่อวัน

ผู้ใหญที่�มีภาวะก่อนเป�นเบาหวาน (prediabetes) 

และมีความเสี�ยงสูงที�จะเป�นโรคเบาหวาน ใหใ้ชก้ารปรบัเปลี�ยนการดําเนินชวี�ต
ตามแบบเวชศาสตรว์�ถีชวี�ต และกินว�ตามินดีเสร�ม เพื�อลดความเสี�ยงในการพัฒนา
ต่อไปเป�นโรคเบาหวาน

การปรบัเปลี�ยนว�ถีชวี�ตต้องเป�นส่วนประกอบสําคัญในการดําเนินชวี�ตเป�นประจาํสําหรบัผู้ใหญ่
ที�มีภาวะก่อนเป�นเบาหวาน
การศึกษาว�จยัที�สนับสนุนคําแนะนํานี� เกี�ยวขอ้งกับผู้ใหญ่ที�มีภาวะก่อนเป�นเบาหวานที�มีความเสี�ยง
สูง ซึ�งถูกระบุวา่ ตรงตามเกณฑ์ระดับน�าตาลในเลือดของสมาคมเบาหวานอเมร�กัน (American
Diabetes Association) สองหร �อสามขอ้ (น�าตาลในเลือดขณะอดอาหาร, HbA1c, ระดับน�าตาล
ในเลือด 2 ชั�วโมงหลังจากกินน�าตาลกลูโคส 75 กรมั) สําหรบัภาวะก่อนเป�นเบาหวานและผู้ที�มี
ระดับกลูโคสสูงกว่าปกติเมื�อทําการทดสอบดังกล่าว
ขนาดว�ตามิน ดี อยูใ่นชว่ง 842 ถึง 7,543 IU (21 ถึง 189 ไมโครกรมั) ต่อวนั โดยเฉลี�ยประมาณ
3,500 IU (88 ไมโครกรมั) ต่อวนั 



ในผู้ใหญที่�มีอายุ 50 ป� ขึ�นไป และมีข้อบ่งชี�ในการกินว�ตามินดีเสร�มหร�อใชก้ารรกัษา  

ใครและเม่ือไรควรตรวจเลือดหาวติามินด ี
และกินวติามินด ีชดเชย ?
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แนะนําใหกิ้นว�ตามินดี ในขนาดต�าทุกวัน แทนการกินว�ตามินดี ในขนาดสูง
ที�ไม่ได้กินทุกวัน 

ยังไม่มีหลักฐานที�เกี�ยวข้องการใหว้�ตามินดีเสร�มกับบุคคลที�มีอายุต�ากว่า 50 ป�

ในผู้ใหญที่�มีสุขภาพดี 

ไม่แนะนําใหทํ้าการตรวจคัดกรองหาระดับ 25(OH)D เป�นประจาํในเลือด

ในผู้ใหญที่�มีสุขภาพดี ระดับ 25(OH)D ที�ใหป้ระโยชน์ 
ยังไม่มีการกําหนดค่าจากงานว�จยั

คําแนะนํานี�ใชใ้นผู้ใหญที่�ไม่มีข้อบ่งชี�ที�ชดัเจนในการตรวจระดับ 25(OH)D
ในเลือด(เชน่ ภาวะแคลเซยีมต�าในเลือด)

ในผู้ใหญที่�มีภาวะอ้วน 

ไม่แนะนําใหทํ้าการตรวจคัดกรองหาระดับ 25(OH)D เป�นประจาํในเลือด

ในผู้ใหญที่�มีภาวะอ้วน ระดับ 25(OH)D ที�ใหป้ระโยชน์
ยังไม่ได้มีการกําหนดค่าจากงานว�จยั

คําแนะนําขอ้นี�ใชใ้นผู้ใหญที่�มีสุขภาพทั�วไปดี มีภาวะอ้วนและไม่มีข้อบ่งชี�ที�ชดัเจน
ในการตรวจระดับ 25(OH)D ในเลือด (เชน่ ภาวะแคลเซยีมต�าในเลือด)

หากประชาชนท่านใดมีขอ้สงสัย 
สามารถสอบถามได้ที�แพทยสภาผ่านชอ่งทาง ดังนี�
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