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Abstract

	 Falls are a significant issue impacting the health and quality of life of 

older adults, particularly those with sarcopenia, a condition characterized by 

a decline in muscle mass and strength. This review article aims to analyze 

the role of adequate protein intake in reducing fall risk among older adults, 

emphasizing the mechanisms by which protein benefits muscle health and providing 

recommendations for optimal protein quantity and quality to prevent falls.  

A synthesis of recent research demonstrates that sufficient protein intake, especially 

when combined with resistance exercise, significantly reduces fall risk and improves 

overall health in older adults.
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ผลของการบริิโภคโปรตีีนที่่�เพีียงพอต่่อการลดความเสี่่�ยงการหกล้้มในผู้้�สููงอายุุ
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บทคััดย่่อ

	 การหกล้ม้เป็น็ปััญหาสำคัญัที่่�ส่ง่ผลกระทบต่่อสุขุภาพและคุณุภาพชีีวิติของผู้้�สููงอายุ ุโดยเฉพาะ 

ในผู้้�ที่่�มีีภาวะมวลกล้้ามเนื้้�อน้้อย ซึ่่�งเป็็นการลดลงของมวลและความแข็็งแรงของกล้้ามเนื้้�อ บทความ

ปริทััศน์์นี้้�มีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อวิิเคราะห์์บทบาทของการบริิโภคโปรตีีนท่ี่�เพีียงพอในการลดความเสี่่�ยง 

การหกล้้มในผู้้�สููงอายุุ โดยเน้้นถึึงกลไกที่่�โปรตีีนส่่งผลต่่อสุุขภาพกล้้ามเน้ื้�อและแนะนำแนวทาง 

การบริิโภคโปรตีีนในปริิมาณและคุุณภาพที่่�เหมาะสมเพื่่�อป้้องกัันการหกล้้ม การสัังเคราะห์์ข้้อมููลจาก

งานวิิจััยล่่าสุุดแสดงให้้เห็็นว่่าการบริิโภคโปรตีีนอย่่างเพีียงพอ โดยเฉพาะร่่วมกัับการออกกำลัังกาย 

แบบต้้านทาน สามารถช่่วยลดความเสี่่�ยงการหกล้้มและปรัับปรุุงสุุขภาพโดยรวมในผู้้�สููงอายุุได้้อย่่างมีี
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บทนำ

	 การล้้ ม ใน ผู้้�สูู  งอายุุ เ ป็็น ปััญหา ด้้าน

สาธารณสุุขที่่�สำคััญ โดยเฉพาะในช่่วงที่่�ประชากร

ทั่่�วโลกมีีอายุุเฉล่ี่�ยเพิ่่�มขึ้้�น มีีการประมาณการว่่า

ผู้้�สููงอายุุ 1 ใน 3 ที่่�มีีอายุุมากกว่่า 65 ปีี จะล้้ม 

ในแต่่ละปีี และประมาณ 20% ของการล้้มเหล่่า

นี้้�นำไปสู่่�การบาดเจ็็บร้้ายแรง เช่่น กระดููกสะโพก

หัักหรืือบาดเจ็็บที่่�ศีีรษะ(1) การล้้มเป็็นสาเหตุุหลััก

ของการเสีียชีีวิิตท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับการบาดเจ็็บใน 

ผู้้�สููงอายุุ โดยมีีรายงานการล้้ม 36 ล้้านครั้้�งและ 

การเสีียชีวีิติ 32,000 รายต่อ่ปี ีในสหรัฐัอเมริกิาเพีียง

แห่่งเดีียว(2)  นอกเหนืือจากการบาดเจ็็บทางกาย

แล้ว้ การล้ม้ยัังส่ง่ผลให้้เกิดิความพิกิารในระยะยาว  

การเคลื่่�อนไหวลดลง การสููญเสีียความเป็็นอิิสระ 

และผลกระทบทางจิติวิทิยา เช่น่ ความกลัวัการล้ม้  

ซ่ึ่�งส่่งผลกระทบต่่อคุุณภาพชีีวิิตอย่่างมาก(3) 

ในประเทศไทย ปััญหาการล้้มในผู้้�สููงอายุุเป็็นเรื่่�อง

ที่่�น่่ากัังวล ข้้อมููลจากกรมควบคุุมโรคระบุุว่่า ในปีี 

2564 ประเทศไทยมีีผู้้�สููงอายุุสููงกว่่า 12 ล้้านคน 

ในแต่่ละปีี พบอุุบััติิเหตุุผู้้�สููงอายุุหกล้้มประมาณ 

3 ล้้ านราย และบาดเจ็็บ ต้้องเข้้ า รัักษาใน 

โรงพยาบาลมากกว่่า 60,000 รายต่่อปีี โดยมีี 

ผู้้�เสีียชีีวิิตจากการหกล้้มเฉลี่่�ยวัันละ 4 ราย(4) 

นอกจากนี้้� งานวิิจััยจากคณะพยาบาลศาสตร์ 

จุุฬาลงกรณ์์มหาวิิทยาลััย ระบุุว่่า ผู้้�สููงอายุุไทย 

เสีียชีีวิิตจากการหกล้้มประมาณ 3 คนต่่อวััน และ

อัตัราการเสีียชีวิีิตจากการพลัดัตกหกล้ม้ในผู้้�สููงอายุุ

สููงกว่่าทุุกกลุ่่�มอายุุถึึง 3 เท่่า(5) 

การบาดเจ็็บที่่�เกิิดจากการล้้มในผู้้�สููงอายุุ

สร้้างภาระทางการเงิินอย่่างมากต่่อระบบสุุขภาพ 

ในปีี 2018 ค่่าใช้้จ่่ายด้้านสุุขภาพที่่�เก่ี่�ยวข้้องกัับ

การล้้มในผู้้�สููงอายุุในสหรััฐอเมริิกาสููงกว่่า 50  

พัันล้้านดอลลาร์์ โดย Medicare และ Medicaid 

รัับผิิดชอบค่่าใช้้จ่่ายกว่่า 75% ของจำนวนนี้้�(6)  

การคาดการณ์์ระบุุว่่า ค่่าใช้้จ่่ายเหล่่านี้้�อาจเพิ่่�ม

ขึ้้�นเป็็นกว่่า 101 พัันล้้านดอลลาร์์ภายในปีี 2030 

ในประเทศที่่�มีีประชากรสููงอายุเุพิ่่�มขึ้้�นอย่า่งรวดเร็ว็ 

เช่่น ญี่่�ปุ่่�นและหลายประเทศในยุุโรป การล้้มเป็็น

ปััญหาสำคััญที่่�ส่่งผลกระทบต่่อระบบสุุขภาพ  

ในยุุโรป การบาดเจ็็บที่่�เกิิดจากการล้้มในผู้้�สููงอายุ ุ

มีีค่่าใช้้จ่่ายด้านสุุขภาพประมาณ 25 พัันล้้านยููโร 

ต่่อปีี(7)  ในญี่่�ปุ่่�น การศึึกษาพบว่่า อััตราการล้้ม

ในผู้้�สููงอายุุอยู่่�ระหว่่าง 10% ถึึง 20% ซึ่่�งต่่ำกว่่า

ประเทศตะวัันตก แต่่ยัังคงเป็็นปััญหาสำคััญที่่�

ต้้องการการป้้องกััน(8) 

สาเหตุขุองการล้ม้ในผู้้�สููงอายุมุาจากปััจจััย

หลายด้า้น ทั้้�งปัจัจัยัภายใน เช่น่ กล้า้มเนื้้�ออ่อ่นแรง 

การทรงตััวที่่�ไม่่ดีี และโรคเรื้้�อรััง รวมถึึงปััจจััย

ภายนอก เช่่น สภาพแวดล้้อมท่ี่�เสี่่�ยง(9)  ในบรรดา

ปััจจัยัเหล่่านี้้� ภาวะมวลกล้้ามเน้ื้�อน้้อย (Sarcopenia) 

ซึ่่� ง เป็็นการสููญเสีียมวลกล้้ามเนื้้�อและความ 

แข็็งแรงอย่่างต่่อเนื่่�องตามอายุุ เป็็นปััจจััยสำคััญ

ที่่�เพิ่่�มความเส่ี่�ยงต่่อการล้้มอย่่างมาก ภาวะนี้้�ซ่ึ่�ง 

ส่่งผลต่่อผู้้�คนประมาณ 50 ล้้านคนทั่่�วโลก พบได้้

บ่่อยในผู้้�สููงอายุุและมีีความเชื่่�อมโยงอย่่างใกล้้ชิิด

กัับการบริิโภคโปรตีีนที่่�ไม่่เพีียงพอ(10)

โปรตีีนมีีบทบาทสำคััญอย่่างยิ่่�งในการ

รัักษาสุุขภาพกล้้ามเนื้้�อ โดยการศึึกษาพบว่่า 

การบริิโภคโปรตีีนช่่วยเสริิมสร้้างมวลกล้้ามเนื้้�อ

และการทำงานของกล้า้มเน้ื้�อ รวมถึึงประสิิทธิภาพ

การเคลื่่�อนไหวในผู้้�สููงอายุุ (11)  อย่่างไรก็็ตาม  

ความสััมพัันธ์์ระหว่่างการบริิโภคโปรตีีนกัับ 
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ความเสี่่�ยงต่่อการล้้มยัังเป็็นหััวข้อท่ี่�ต้้องการ 

การศึึกษาเพิ่่�มเติิม แม้้ว่่างานวิิจััยบางส่่วนจะ

แสดงให้้เห็็นถึึงผลเชิิงบวกของการบริิโภคโปรตีีน 

ในปริมาณสููงเพื่่�อลดความเสี่่�ยงต่่อการล้้ม แต่่ยัังมีี

การศึึกษาอื่่�นที่่�ได้้ผลลััพธ์์ที่่�ไม่่แน่่ชััด(12)

บทความปริิ ทััศน์์นี้้� มีี เ ป้้ าหมายที่่� จะ

รวบรวมหลัักฐานปััจจุุบัันเกี่่�ยวกับบทบาทของ

การบริิโภคโปรตีีนท่ี่�เพีียงพอในการลดความเสี่่�ยง

ต่อ่การล้ม้ในผู้้�สููงอายุ ุโดยมุ่่�งเน้้นที่่�กลไกการทำงาน

ของโปรตีีนต่่อสุุขภาพกล้้ามเนื้้�อและการประเมิิน

ผลการวิิจััยล่่าสุุด เพื่่�อสนัับสนุุนการกำหนด

แนวทางด้้านโภชนาการและกลยุุทธ์์การป้้องกััน

การล้้มที่่�เหมาะสมสำหรัับประชากรสููงอายุุ

ภาวะกล้้ามเนื้้�อลีีบถดถอยและความเสี่่�ยง 

การหกล้้ม

การล้้มในผู้้�สููงอายุุเป็็นปััญหาสำคััญด้้าน

สาธารณสุุขท่ี่�มัักส่่งผลให้้เกิิดการบาดเจ็็บรุุนแรง 

คุุณภาพชีีวิิตลดลง และอััตราการเสีียชีีวิิตที่่� 

เพิ่่�มขึ้้�น สาเหตุุสำคััญประการหนึ่่�งที่่�ทำให้้ผู้้�สููงอายุุ

มีีความเสี่่�ยงที่่�จะล้้มมากขึ้้�นคืือ ภาวะมวลกล้้าม

เนื้้�อน้อย (Sarcopenia) ซึ่่�งเป็็นการสููญเสีียมวล 

กล้้ามเน้ื้�อและความแข็็งแรงท่ี่� เกิิดขึ้้�นตามวััย  

การทำความเข้้าใจความสััมพัันธ์์ระหว่่างภาวะนี้้� 

กัับการล้้มจึึงเป็็นสิ่่�งสำคััญสำหรัับการพััฒนา

กลยุุทธ์์ในการป้้องกัันและการรัักษา(13)  ภาวะมวล

กล้้ามเนื้้�อน้้อย คืือ ภาวะท่ี่�มวลและการทำงาน

ของกล้้ามเนื้้�อลดลงตามอายุุ ส่่งผลให้้ความ 

แข็็งแรงและความสามารถในการทำกิิจกรรมทาง

กายภาพลดลง ภาวะนี้้�พบได้้บ่่อยในผู้้�สููงอายุุ และ

เป็็นปััจจััยสำคััญที่่�ทำให้้เกิิดความเปราะบางและ

ความพิิการ(14) European Working Group on 
Sarcopenia in Older People (EWGSOP) 
ได้้ให้้คำจำกััดความของภาวะนี้้�โดยอิิงจากเกณฑ์์ 
เช่น่ มวลกล้า้มเนื้้�อต่ำ่ ความแข็ง็แรงของกล้า้มเนื้้�อต่ำ่ 
และประสิิทธิิภาพทางกายภาพที่่�ลดลง(15)  ภาวะ
มวลกล้า้มเน้ื้�อน้้อยมักเริ่่�มต้้นในช่่วงอายุ ุ50 ปีขีึ้้�นไป  
โดยมวลกล้้ามเนื้้�อลดลงประมาณ 1-2% ต่่อปีี 
และความแข็็งแรงของกล้้ามเนื้้�อลดลงมากขึ้้�นถึึง 
3% ต่่อปีี(14)  ภาวะมวลกล้้ามเนื้้�อน้้อยไม่่เพีียง 
แค่่ส่่งผลให้้มวลกล้้ามเนื้้�อลดลงและความแข็็งแรง 
ลดลง แต่่ยัังทำให้้คุุณภาพของกล้้ามเนื้้�อและการ
ทำงานของกล้้ามเนื้้�อลดลง ส่่งผลให้้ความสามารถ 
ในการเคลื่่�อนไหวลดลงและเพิ่่�มโอกาสการหกล้้ม(10) 

การลดลงของมวลกล้้ามเนื้้�อและความแข็็งแรง
เมื่่�ออายุุมากขึ้้�นนั้้�นได้้รัับอิิทธิิพลจากหลายปััจจััย 
เช่่น การเปลี่่�ยนแปลงของฮอร์์โมน การลดลงของ 
กิจิกรรมทางกาย และภาวะโภชนาการที่่�ไม่เ่พีียงพอ 
โดยเฉพาะ ภาวะต้้านอนาโบลิิก (Anabolic 
Resistance) ซ่ึ่�งหมายถึึงภาวะท่ี่�การสัังเคราะห์์ 
โปรตีีนในกล้้ามเน้ื้�อตอบสนองต่่อสิ่่� งกระตุ้้�น 
อนาโบลิิก เช่่น การรัับประทานโปรตีีนหรืือ 
การออกกำลัังกายลดลง ส่่งผลให้้การสร้้าง 
มวลกล้้ามเนื้้�อลดลง ภาวะนี้้�พบได้้บ่่อยในผู้้�สููงอายุุ 
และเป็็น ปััจ จััยสำคััญที่่� นำ ไปสู่่� การสููญ เสีีย  
มวลกล้้ามเน้ื้�อหรืือภาวะมวลกล้้ามเนื้้�อน้้อย(16) 

ภาวะต้้านอนาโบลิิกนี้้�ทำใ ห้้กล้้ ามเ น้ื้� อของ 
ผู้้�สููงอายุุตอบสนองต่่อการบริิโภคโปรตีีนและ 
การออกกำลัังกายลดลง ซึ่่�งทั้้�งสองอย่่างนี้้�เป็็น 
สิ่่�งสำคััญในการกระตุ้้�นการสัังเคราะห์์โปรตีีนใน
กล้า้มเนื้้�อ (MPS) งานวิจิัยัล่า่สุดุชี้้�ให้เ้ห็น็ว่า่กล้า้มเนื้้�อ 
ของผู้้�สููงอายุตุ้้องการโปรตีีนในปริมาณที่่�สููงกว่่าเพื่่�อ

กระตุ้้�น MPS เมื่่�อเทีียบกัับคนหนุ่่�มสาว(17)
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การสููญเสีียมวลกล้้ามเนื้้�อยัังถููกเร่่งด้้วย

การเปลี่่�ยนแปลงขององค์์ประกอบของเส้้นใย 

กล้้ามเนื้้�อ เมื่่�ออายุุมากขึ้้�น มีีการสููญเสีียเส้้นใย

กล้้ามเนื้้�อชนิิดที่่� 2 (Type II fast-twitch muscle 

fibers) ซึ่่�งมีีหน้้าที่่�สร้้างพลัังและความแข็็งแรง 

เส้้นใยกล้้ามเนื้้�อที่่�ลดลงนี้้�ร่่วมกัับการลดลงของ 

มวลกล้้ามเนื้้�อโดยรวม ส่่งผลให้้ความสามารถ

ในการทำงานลดลงและความสามารถในการ

เคลื่่�อนไหวลดลง ทำให้เ้กิดิความเสี่่�ยงต่อ่การหกล้ม้

มากขึ้้�น(18) ในความเป็็นจริิง ความอ่่อนแอของ 

กล้้ามเนื้้�อได้้รัับการยอมรัับว่่าเป็็นปััจจััยทำนาย 

หลัักของการหกล้้ม และสััมพัันธ์์กัับทั้้�งความถี่่�และ

ความรุุนแรงของการหกล้้มในผู้้�สููงอายุุ(19)

ความสััมพัันธ์์ระหว่่างภาวะมวลกล้า้มเน้ื้�อ 

น้อ้ยกับัความเส่ี่�ยงต่อ่การล้ม้สามารถอธิิบายได้้ด้ว้ย

กลไกทางสรีีรวิิทยาและการทำงานที่่�หลากหลาย 

ได้้แก่่

1. กล้้ามเนื้้�ออ่่อนแรง: การลดลงของ 

ความแข็็งแรงของกล้้ามเน้ื้�อทำให้้ความสามารถ 

ในการทำกิิจวััตรประจำวัันและการรัักษาสมดุุล

ลดลง เพิ่่�มโอกาสการล้้ม(20)

2.  ความสมดุลุและการเดินิที่่�แย่ล่ง: ภาวะ

มวลกล้า้มเนื้้�อน้อ้ยส่ง่ผลต่อ่การควบคุมุท่า่ทางและ

ความมั่่�นคงของการเดิิน ทำให้้เกิิดการเคลื่่�อนไหว

ที่่�ไม่่มั่่�นคง และเพิ่่�มความเสี่่�ยงต่่อการสะดุุดล้้ม(21)

3. สมรรถภาพทางกายท่ี่�ลดลง: การ

เสื่่�อมของการทำงานของกล้้ามเน้ื้�อทำให้้ความเร็็ว

ในการเดิินช้้าลง และเกิิดความยากลำบากใน 

การทำกิิจกรรมที่่�ต้้องออกแรง ส่่งผลต่่อความเสี่่�ยง

ในการล้้ม(22)

การศึึกษาแสดงให้้เห็็นถึึงความสััมพัันธ์์

ที่่�สำคััญระหว่่างภาวะมวลกล้้ามเนื้้�อน้้อยกัับ 

การล้้มในผู้้�สููงอายุุ ตััวอย่่างเช่่น การวิิเคราะห์์ 

อภิิมาน (Meta-analysis) ระบุุว่่าผู้้�ที่่�มีีภาวะมวล

กล้้ามเนื้้�อน้้อยมีีความเสี่่�ยงต่่อการล้้มสููงกว่่าผู้้�ที่่� 

ไม่่มีีภาวะนี้้�(23) ความเส่ี่�ยงท่ี่�เพิ่่�มขึ้้�นนี้้�ชี้้�ให้้เห็็นถึึง

ความสำคััญของการตรวจพบและจััดการภาวะ

มวลกล้้ามเนื้้�อน้้อยตั้้�งแต่่ระยะเริ่่�มต้้น เพื่่�อป้้องกััน 

การล้้มและการบาดเจ็็บที่่�เกี่่�ยวข้้อง(24)

การประเมิินและการวิินิิจฉััย

	 การประเมิินภาวะมวลกล้้ามเน้ื้�อน้อ้ยอย่่าง

แม่่นยำเป็็นสิ่่�งสำคััญสำหรัับการดำเนิินการรัักษา 

ที่่�เหมาะสม วิิธีีการที่่�ใช้้บ่่อย ได้้แก่่

	 1. การวััดมวลกล้้ามเนื้้�อ: ใช้้เทคนิิค เช่่น 

การวิิเคราะห์์ดููอััลเอนเนอจีีเอ็็กซ์์เรย์์ (DEXA) และ

การวิิเคราะห์์การนำไฟฟ้้าชีีวภาพ (BIA)(25)

	 2. การทดสอบความแข็ง็แรงของกล้้ามเนื้้�อ: 

การวััดแรงบีีบมืือเป็็นตััวชี้้�วััดความแข็็งแรงของ

กล้้ามเนื้้�อที่่�ใช้้กัันอย่่างแพร่่หลาย(26)

	 3. การทดสอบสมรรถภาพทางกาย:  

การประเมิิน เช่่น การทดสอบความเร็็วในการเดิิน 

และ Short Physical Performance Battery 

(SPPB) ใช้้เพื่่�อประเมิินความคล่่องตััว(27)

บทบาทของโปรตีีนต่่อสุุขภาพกล้้ามเนื้้�อ

โปรตีีนมีีความสำคััญอย่่างยิ่่�งต่่อสุุขภาพ

ของกล้้ามเน้ื้�อ โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งในกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุ 

เมื่่�ออายุุมากขึ้้�น มวลกล้้ามเน้ื้�อและความแข็็งแรง

ของกล้้ามเนื้้�อจะลดลงเนื่่�องจากการเปลี่่�ยนแปลง
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ของฮอร์์โมน กิิจกรรมทางกายที่่�ลดลง และภาวะ

ที่่�เรีียกว่่า “ภาวะต้้านอนาโบลิิก” หมายถึึงภาวะ

ที่่�การสัังเคราะห์์โปรตีีนในกล้้ามเนื้้�อตอบสนองต่่อ

สิ่่�งกระตุ้้�นอนาโบลิิก เช่่น การรัับประทานโปรตีีน

หรืือการออกกำลัังกายลดลง ส่ง่ผลให้้การสร้้างมวล

กล้้ามเนื้้�อลดลง ภาวะนี้้�พบได้้บ่่อยในผู้้�สููงอายุุและ

เป็น็ปัจัจัยัสำคัญัท่ี่�นำไปสู่่�การสููญเสีียมวลกล้า้มเนื้้�อ 

หรืือภาวะมวลกล้้ามเนื้้�อน้้อย (Sarcopenia) 

ซึ่่�งนำไปสู่่�การลดความสามารถในการทำกิิจกรรม

และเพิ่่�มความเสี่่�ยงในการหกล้้ม(28)

ความสำคััญของการได้้รัับโปรตีีนที่่�เพีียงพอ

สำหรัับผู้้�สููงอายุุ การได้้รัับโปรตีีนใน

ปริมิาณที่่�เพีียงพอเป็น็สิ่่�งสำคัญัอย่า่งยิ่่�งในการต่อ่สู้้�

กัับภาวะต้้านอนาโบลิิกและกระตุ้้�นการสัังเคราะห์์

โปรตีีนในกล้้ามเนื้้�อ (MPS) ปริิมาณโปรตีีนท่ี่�

แนะนำต่่อวััน (RDA) สำหรัับผู้้�ใหญ่่คืือ 0.8 กรััมต่่อ

กิโิลกรััมน้้ำหนัักตัวั(29) อย่า่งไรก็็ตาม งานวิจัิัยล่า่สุดุ

พบว่่าปริิมาณนี้้�อาจไม่่เพีียงพอสำหรัับผู้้�สููงอายุุ  

โดยเฉพาะผู้้�ที่่�ต้้องการรัักษาหรืือเพิ่่�มมวลกล้า้มเน้ื้�อ 

แนะนำว่่าผู้้�สููงอายุุควรได้้รัับโปรตีีนในปริิมาณ 

ที่่�มากขึ้้�น โดยเฉลี่่�ยระหว่่าง 1.2 ถึึง 1.5 กรััมต่่อ 

กิิโลกรััมน้้ำหนัักตััวต่่อวััน(17)  การเพิ่่�มปริิมาณ

โปรตีีนนี้้�จะช่่วยกระตุ้้�นการสัังเคราะห์์โปรตีีนใน

กล้้ามเนื้้�อและรัักษามวลกล้้ามเน้ื้�อ ส่่งผลให้้ลด

ความเสี่่�ยงในการหกล้ม้และปรับปรุงความสามารถ

ในการทำกิิจกรรมโดยรวม

นอกจากนี้้� การบริิโภคโปรตีีนยัังมีีส่วน

ช่่วยในการฟื้้�นฟููกล้้ามเนื้้�อหลัังจากการเจ็็บป่่วย

หรืือการไม่่เคลื่่�อนไหว การเจ็็บป่่วย การเข้้า

รัักษาตััวในโรงพยาบาล และปััจจััยอื่่�น ๆ ท่ี่�ทำให้้

การเคลื่่�อนไหวลดลงสามารถเร่่งการสููญเสีียมวล 

กล้า้มเนื้้�อในผู้้�สููงอายุไุด้้ งานวิจัิัยโดย Houston และ 

คณะ(6) พบว่่าการได้้รัับโปรตีีนในปริิมาณสููงในช่่วง

ฟื้้�นฟููช่ว่ยปรับปรุงการทำงานของกล้า้มเน้ื้�อและลด

ระยะเวลาในการฟ้ื้�นตััวให้้กลัับมามีีความแข็็งแรง

ได้้อย่่างมาก(12)นี่่�แสดงให้้เห็็นถึึงความสำคััญของ

โปรตีีนในการฟื้้�นฟููและรักัษากล้า้มเนื้้�อในผู้้�สููงอายุุ

คุุณภาพของโปรตีีนและองค์์ประกอบของ 

กรดอะมิิโน

คุุณภาพของโปรตีีนที่่�บริิ โภคเป็็นอีีก 

ปััจจััยสำคััญสำหรัับสุุขภาพกล้้ามเนื้้�อ โปรตีีน

ที่่�มีีกรดอะมิิโนจำเป็็นสููง โดยเฉพาะ “ลิิวซีีน” 

(Leucine) แสดงให้้เห็็นว่่ามีีประสิิทธิิภาพ

มากกว่่าในการกระตุ้้�นการสัังเคราะห์์โปรตีีน 

ในกล้้ามเนื้้�อของผู้้�สููงอายุุ(30) ลิิวซีีนซึ่่�งเป็็นหนึ่่�งใน 

กรดอะมิิโนโซ่่กิ่่�ง (Branched-Chain Amino  

Acids: BCAAs) มีีบทบาทสำคััญในการกระตุ้้�น 

กระบวนการสัังเคราะห์์โปรตีีนในกล้้ามเน้ื้�อ 

ผ่่านการเปิิดใช้้ mTOR pathway ซึ่่�งควบคุุม 

การเจริิญเติิบโตและการซ่่อมแซมกล้้ามเน้ื้�อ 

ในผู้้�สููงอายุุ อาหารที่่�มีีลิวซีีนอย่่างน้้อย 2.5 ถึึง 

3 กรััม ในแต่่ละมื้้�อสามารถกระตุ้้�นการสัังเคราะห์์

โปรตีีนในกล้้ามเน้ื้�อได้้อย่่างมีีประสิิทธิภาพ 

ซึ่่�งสามารถทำได้้โดยการรัับประทานแหล่่งโปรตีีน

ที่่�มีีคุุณภาพสููง เช่่น เนื้้�อสััตว์์ไม่่ติิดมััน ปลา ไข่่ 

ผลิิตภััณฑ์์นมและแหล่่งโปรตีีนจากพืืช เช่่น ถั่่�ว

เหลืืองและถั่่�วต่่าง ๆ

การศึึกษาที่่�ตีีพิิมพ์์ในปีี 2019 โดย Burd 

และคณะ พบว่่า ผู้้�สููงอายุุที่่�ได้้รัับโปรตีีนที่่�มีีลิิวซีีน

สููงมีีการพััฒนาการทำงานของกล้้ามเนื้้�อที่่�ดีีกว่่า 
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ผู้้�ที่่�บริิโภคโปรตีีนท่ี่�มีีคุณภาพต่่ำกว่่า (19) ข้้อนี้้� 

ยืืนยัันถึึงความสำคััญไม่่เพีียงแค่่ปริมาณ แต่่ยััง

รวมถึึงคุณุภาพของโปรตีีนในอาหาร โดยเฉพาะใน 

กลุ่่�มผู้้�สููงอายุุ

การแบ่่งบริิโภคโปรตีีน

การแบ่่งบริโิภคโปรตีีนตลอดวัันมีีบทบาท

สำคัญัในการส่ง่เสริมิสุขุภาพกล้า้มเนื้้�อของผู้้�สููงอายุุ 

การบริิโภคโปรตีีนส่่วนใหญ่่ในมื้้�อเย็็นเป็็นรููปแบบ 

ที่่�พบได้บ้่อ่ย แต่อ่าจไม่เ่พีียงพอสำหรับัการกระตุ้้�น 

การสัังเคราะห์์โปรตีีนในกล้้ามเน้ื้�อ การวิิจััยชี้้�

ให้้เห็็นว่่าการกระจายการบริิโภคโปรตีีนอย่่าง

สม่่ำเสมอในแต่่ละมื้้�อจะช่่วยเพิ่่�มการสัังเคราะห์์

โปรตีีนและรัักษามวลกล้้ามเนื้้�อได้้ดีียิ่่�งขึ้้�น

จากการศึึกษาของ Burd และคณะ ยังัพบว่า่

ผู้้�สููงอายุทุี่่�บริิโภคโปรตีีนประมาณ 25-30 กรััมต่อ่ม้ื้�อ 

มีีการปรับปรุงมวลกล้้ามเน้ื้�อ ความแข็็งแรง และ

สมรรถภาพทางกายที่่�ดีีกว่่าผู้้�ที่่�บริิโภคโปรตีีน

ส่่วนใหญ่่ในม้ื้�อใดมื้้�อหน่ึ่�ง วิิธีีการนี้้�ช่่วยเอาชนะ

ภาวะต้้านอนาโบลิิกในกล้้ามเนื้้�อของผู้้�สููงอายุุ

และทำให้้ ร่่ า งกายมีีกรดอะมิิ โนที่่� เพีีย งพอ 

ตลอดวัันเพื่่�อสนัับสนุุนการฟ้ื้�นฟููและการเจริิญ

เติิบโตของกล้้ามเนื้้�อ

ผลเสริมของโปรตีีนและการออกกำลัังกาย 

แบบต้้านทาน

การบริิโภคโปรตีีนในปริมาณท่ี่�เพีียงพอ

เป็็นสิ่่�งจำเป็็นสำหรัับการรัักษาสุุขภาพกล้้ามเน้ื้�อ 

แต่่เมื่่�อรวมกัับการออกกำลัังกายแบบต้้านทาน 

(Resistance exercise) จะมีีผลเสริิมต่่อความ

แข็็งแรงและการทำงานของกล้้ามเน้ื้�อในผู้้�สููงอายุุ  

การออกกำลัังกายแบบต้้านทาน เช่่น การยก 

น้้ำหนัักหรืือการออกกำลัังกายโดยใช้้น้้ำหนััก 

ตััวเอง จะกระตุ้้�นการสัังเคราะห์์โปรตีีนในกล้้าม

เนื้้�อและเมื่่�อรวมกับัการบริโิภคโปรตีีนที่่�เพีียงพอจะ

ทำให้้เกิิดการเพิ่่�มมวลกล้้ามเน้ื้�อและความแข็็งแรง 

มากขึ้้�น

งานวิิจััยอื่่�น ๆ ยัังสนัับสนุุนความสััมพัันธ์์

เชิงิเสริมินี้้� โดย พบว่า่ ผู้้�สููงอายุทุี่่�ออกกำลังักายแบบ

ต้า้นทานและได้้รัับโปรตีีนเพีียงพอมีีผลลัพธ์ท์ี่่�ดีีกว่่า

ในด้้านความแข็็งแรงของกล้้ามเน้ื้�อ ความสมดุุล

และสมรรถภาพทางกายการศึึกษาหน่ึ่�ง พบว่่า ผู้้�สููง

อายุทุี่่�ออกกำลังักายแบบต้า้นทานสัปัดาห์ล์ะ 3 ครั้้�ง

และได้้รัับโปรตีีนอย่่างน้้อย 1.5 กรััมต่่อกิิโลกรััม

น้้ำหนัักตััวต่่อวััน มีีการพััฒนามวลกล้้ามเนื้้�อ

และลดความเสี่่�ยงในการหกล้้มอย่่างชััดเจนสิ่่�งนี้้� 

เน้้นย้้ำถึึงความสำคััญของการเพิ่่�มการบริิโภค

โปรตีีนควบคู่่�กัับการออกกำลัังกายอย่่างสม่่ำเสมอ

เพื่่�อให้้เกิิดประโยชน์์สููงสุุดต่่อสุุขภาพกล้้ามเนื้้�อ

การเสริิมโปรตีีนเพื่่�อสุุขภาพกล้้ามเนื้้�อ

ในกรณีีท่ี่�การบริิโภคโปรตีีนจากอาหาร

ไม่่เพีียงพอ โดยเฉพาะในกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะ

ร่่างกายอ่่อนแอหรืือเจ็็บป่่วย การเสริิมโปรตีีนเป็็น

ทางเลืือกที่่�สามารถทำได้้ ผลิิตภัณฑ์์เสริิมโปรตีีน 

โดยเฉพาะที่่�มีีลิวิซีีนสููง แสดงให้เ้ห็น็ว่า่ช่ว่ยกระตุ้้�น

การสัังเคราะห์์โปรตีีนในกล้้ามเนื้้�อและปรัับปรุุง

การทำงานของกล้้ามเนื้้�อในผู้้�สููงอายุุได้้อย่่างมีี

ประสิิทธิิภาพ งานวิิจััยชี้้�ให้้เห็็นว่่าการเสริิมโปรตีีน

ร่่วมกัับการออกกำลัังกายแบบต้้านทานส่่งผล 

ให้้เกิิดการพััฒนามวลกล้้ามเนื้้�อและสมรรถภาพ

ทางกายที่่�ดีีขึ้้�นอย่่างมาก
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การทดลองแบบสุ่่�มควบคุุมในปีี 2019 

ศึึกษาผลของการเสริิมโปรตีีนในผู้้�สููงอายุุที่่�มีี

ภาวะมวลกล้้ามเน้ื้�อน้้อย ผลการศึึกษาพบว่่า 

ผู้้�เข้้าร่่วมที่่�บริิโภคโปรตีีนในรููปแบบเวย์์โปรตีีน

ไอโซเลตวัันละ 20-30 กรััม ร่่วมกัับการออก 

กำลังักายแบบต้้านทาน มีีการพััฒนามวลกล้า้มเน้ื้�อ

อย่า่งชัดัเจนและลดจำนวนการหกล้ม้เมื่่�อเทีียบกับั

กลุ่่�มควบคุมุสิ่่�งนี้้� ชี้้�ให้เ้ห็น็ถึึงศักัยภาพของการเสริมิ

โปรตีีนเป็็นส่่วนหนึ่่�งของแนวทางการดููแลสุุขภาพ

กล้้ามเนื้้�อในผู้้�สููงอายุุ

โปรตีีนมีีบทบาทสำคััญอย่่ า งยิ่่� ง ใน

การรัักษาสุุขภาพกล้้ามเนื้้�อในผู้้�สููงอายุุ ทั้้�งใน

ด้้านการป้้องกัันการสููญเสีียมวลกล้้ามเนื้้�อและ 

การฟื้้�นฟููความแข็็งแรงหลัังการเจ็็บป่่วยหรืือการ

ไม่่เคลื่่�อนไหว การได้้รัับโปรตีีนในปริมาณและ

คุุณภาพท่ี่�เหมาะสม รวมถึึงการกระจายการ 

บริิโภคโปรตีีนอย่่างสมดุุลในแต่่ละม้ื้�อ ช่่วย

สนัับสนุุนการสัังเคราะห์์โปรตีีนในกล้้ามเนื้้�อและ

ลดความเส่ี่�ยงต่่อการเกิิดภาวะมวลกล้้ามเนื้้�อน้้อย 

เมื่่�อรวมกัับการออกกำลัังกายแบบต้้านทาน  

จะช่่วยเพิ่่�มประสิิทธิิภาพในการเสริิมสร้้างและ

รัักษาสุุขภาพกล้้ามเนื้้�อได้้อย่่างชััดเจน ทั้้�งหมดนี้้� 

เน้้นย้้ำถึึงความสำคััญของโปรตีีนในฐานะองค์์

ประกอบสำคััญของการดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุอย่่าง

ยั่่�งยืืน

การบริิโภคโปรตีีนกัับการป้้องกัันการหกล้้ม

ในช่่วงไม่่กี่่�ปีทีี่่�ผ่่านมา มีีความสนใจเพิ่่�มขึ้้�น 

เกี่่�ยวกัับบทบาทของการบริิโภคโปรตีีนในการ

ป้อ้งกันัการหกล้ม้ในผู้้�สููงอายุ ุการบริโิภคโปรตีีนใน

ปริมิาณที่่�เพีียงพอมีีความสััมพันัธ์ก์ับัการเพิ่่�มความ

แข็ง็แรงของกล้า้มเนื้้�อ ปรับัปรุงุสมรรถภาพทางกาย 

และลดภาวะมวลกล้้ามเน้ื้�อน้อ้ยซึ่่�งทั้้�งหมดนี้้�มีีส่วน

ช่่วยลดความเสี่่�ยงในการหกล้้ม งานวิิจััยเชิิงสัังเกต

และการทดลองแบบสุ่่�มควบคุมุ (RCTs) หลายฉบับั 

ได้้ศึึกษาความสััมพัันธ์์ระหว่่างการบริิโภคโปรตีีน

กัับการลดความเสี่่�ยงในการหกล้้ม

การศึึกษาเชิิงสัังเกตและการทดลอง

หลายการศึึกษาเชิิงสัังเกตพบความ

สัมัพัันธ์ร์ะหว่่างการบริิโภคโปรตีีนท่ี่�สููงขึ้้�นกัับความ

เสี่่�ยงในการหกล้้มที่่�ลดลง ตััวอย่่างเช่่น การศึึกษา 

ของ Ten Haaf และคณะ ท่ี่�ดำเนิินการกัับ 

ผู้้�สููงอายุทุี่่�อาศััยในชุุมชน พบว่่าผู้้�ที่่�บริิโภคโปรตีีนใน

ปริมาณที่่�สููงขึ้้�นมีีมวลกล้้ามเนื้้�อและความแข็็งแรง 

ที่่�ดีีขึ้้�น และมีีอัตราการหกล้้มที่่�ลดลงถึึง 30%(7) 

การศึึกษาของ Zaworski และคณะซ่ึ่�งติิดตาม 

ผู้้�สููงอายุุ 1,500 คน พบว่่าผู้้�ที่่�บริิโภคโปรตีีน

มากกว่่า 1.2 กรััมต่่อกิิโลกรััมน้้ำหนัักตััวต่่อวััน  

มีีความเสี่่�ยงต่่อการหกล้้มลดลงถึึง 35% เมื่่�อ 

เทีียบกัับผู้้�ที่่�บริิโภคโปรตีีนน้้อยกว่่า(26)

นอกจากนี้้� การทดลองแบบสุ่่�มควบคุุม 

ยัังแสดงให้้เห็็นถึึงบทบาทของโปรตีีนในการ

ลดความเสี่่�ยงการหกล้้ม ในการทดลองโดย  

Paddon-Jones และคณะ ผู้้�สููงอายุทุี่่�ได้ร้ับัโปรตีีน

เสริิมวัันละ 30 กรััม ร่่วมกัับการออกกำลัังกาย  

พบว่่าอััตราการหกล้้มลดลงถึึง 25% เมื่่�อเทีียบ 

กับักลุ่่�มควบคุุม(27) การทดลองอีีกฉบัับโดย Beasley 

และคณะ พบว่่าผู้้�สููงอายุุที่่�รัับประทานอาหารที่่�มีี 

โปรตีีนสููง (1.5 กรััมต่่อกิิโลกรััมต่่อวััน) มีีอััตรา 

การหกล้้มลดลงถึึง 32%(28)
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จากข้้อมููลเหล่่านี้้� สรุุปได้้ว่่าการบริิโภค

โปรตีีนที่่�สูู งขึ้้�นไม่่ เพีียงแค่่ช่่วยลดภาวะมวล 

กล้้ามเน้ื้�อน้้อยแต่่ยัังช่่วยลดความเส่ี่�ยงในการ

หกล้้มอย่่างมีีนััยสำคััญ การศึึกษาท่ี่�กล่่าวถึึงนี้้�ทั้้�ง

เชิิงสัังเกตและการทดลองควบคุุม ล้้วนชี้้�ให้้เห็็นถึึง

ความเชื่่�อมโยงระหว่่างการบริิโภคโปรตีีนและการ

ป้้องกัันการหกล้้มในผู้้�สููงอายุุ โดยผลลััพธ์์จากการ

ทดลองแบบสุ่่�มควบคุุมแสดงให้้เห็็นว่่าการเสริิม

โปรตีีนช่่วยลดความเสี่่�ยงได้้ถึึง 25-32%

กลไกที่่�โปรตีีนส่่งผลต่่อการป้้องกัันการหกล้้ม

โปรตีีนช่่วยกระตุ้้�นการสัังเคราะห์์โปรตีีน

ในกล้้ามเน้ื้�อ ซึ่่�งมีีบทบาทสำคััญในการรัักษาหรืือ

เพิ่่�มมวลกล้้ามเนื้้�อ การเพิ่่�มมวลกล้้ามเนื้้�อช่่วยเพิ่่�ม

ความแข็็งแรง การทำงานของระบบประสาทและ

กล้า้มเนื้้�อดีีขึ้้�น ส่ง่ผลให้ผู้้้�สููงอายุมุีีสมดุลุท่ี่�ดีีขึ้้�นและ

ลดความเสี่่�ยงในการหกล้้ม(12) การบริิโภคโปรตีีนที่่�

เพีียงพอในผู้้�สููงอายุุจึึงมีีความสำคััญไม่่เพีียงแต่่ใน 

ด้้านการรัักษาสุุขภาพกล้้ามเนื้้�อ แต่่ยัังช่่วยลด 

ความเสี่่�ยงของการหกล้้มได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

ข้้อเสนอแนะในการปฏิิบััติิ

หลัักฐานจากการศึึกษาเหล่่านี้้�แสดงให้้ 

เห็น็ถึึงความสำคัญัของการบริิโภคโปรตีีนที่่�เพีียงพอ 

ในผู้้�สููงอายุุ โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งในกลุ่่�มท่ี่�เสี่่�ยงต่่อ

ภาวะมวลกล้้ามเนื้้�อน้้อยผู้้�ให้้บริิการด้้านสุุขภาพ

ควรสนัับสนุุนให้้ผู้้�สููงอายุุบริิโภคโปรตีีน 1.2-1.5 

กรััมต่่อกิิโลกรััมน้้ำหนัักตััวต่่อวััน โดยเลืือกแหล่่ง

โปรตีีนคุุณภาพสููง เพื่่�อช่่วยเพิ่่�มประสิิทธิิภาพ

สุุขภาพของกล้้ามเน้ื้�อและลดความเสี่่�ยงต่่อ 

การหกล้้ม

คำแนะนำในการบริิโภคโปรตีีนท่ี่� เหมาะสม

สำหรัับผู้้�สููงอายุุ

การบริิโภคโปรตีีนท่ี่�เพีียงพอเป็น็สิ่่�งสำคัญั

สำหรัับการรัักษามวลกล้้ามเน้ื้�อและความแข็็งแรง 

ในผู้้�สูู  งอายุุ  ช่่ วยลดความเปราะบางและ 

ความเสี่่�ยงในการหกล้้ม งานวิิจััยล่่าสุุดชี้้�ให้้เห็็น

ว่า่การปรับัปริมาณและคุณุภาพของโปรตีีน รวมถึึง

การจัดัสรรเวลาที่่�เหมาะสมในการบริโิภค สามารถ

สร้้างประโยชน์อย่่างมีีนัยสำคัญัให้้กับักลุ่่�มผู้้�สููงอายุุ 

คำแนะนำต่่อไปนี้้�อ้้างอิิงจากหลัักฐานวิิจััยในการ

บริิโภคโปรตีีนอย่่างเหมาะสมสำหรัับผู้้�สููงอายุุ

แนวทางการบริิโภคโปรตีีนรายวััน

สำหรัับผู้้�สููงอายุุ ปริิมาณโปรตีีนที่่�แนะนำ

ตามมาตรฐาน (RDA) ที่่� 0.8 กรััมต่่อกิิโลกรััม

น้้ำหนัักตััวต่่อวััน อาจไม่่เพีียงพอท่ี่�จะรัักษามวล

กล้้ามเนื้้�อหรืือช่่วยในการฟื้้�นตััวจากการเจ็็บป่่วย  

งานวิจิัยัล่าสุุดชี้้�ว่า่ ผู้้�สููงอายุคุวรบริโิภคโปรตีีนอย่า่ง

น้้อย 1.2 ถึึง 1.5 กรััมต่่อกิิโลกรััมน้้ำหนัักตััวต่่อ

วััน โดยเฉพาะผู้้�ที่่�มีีความเสี่่�ยงต่่อการสููญเสีียมวล 

กล้้ามเน้ื้�อ(13) ระดัับการบริิโภคโปรตีีนนี้้�ช่่วยให้้

ร่่างกายได้้รัับกรดอะมิิโนในปริิมาณที่่�เพีียงพอใน

การรัักษาการทำงานของกล้้ามเนื้้�อและสุุขภาพ

โดยรวม ผู้้�ให้้บริิการด้้านสุุขภาพควรพิิจารณา

ความต้้องการของแต่่ละบุุคคลและปรับคำแนะนำ

ตามระดับักิจิกรรมทางกาย ภาวะสุขุภาพและมวล

กล้้ามเนื้้�อ

ในผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะเจ็็บป่่วยเรื้้�อรัังหรืือ 

ฟื้้�นตััวจากการผ่่าตััด การบริิโภคโปรตีีนอาจต้้อง

เพิ่่�มขึ้้�นเพื่่�อสนัับสนุุนการซ่่อมแซมกล้้ามเนื้้�อ
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การจััดสรรโปรตีีนในแต่่ละมื้้�อ

แทนที่่�จะบริิโภคโปรตีีนส่่วนใหญ่่ในมื้้�อใด 

มื้้�อหน่ึ่�ง ผู้้�สููงอายุุควรพยายามแบ่่งสััดส่่วนการ

บริิโภคโปรตีีนอย่่างสมดุุลระหว่่างอาหารเช้้า 

กลางวััน และเย็็น เพื่่�อเพิ่่�มประสิิทธิิภาพในการ

สัังเคราะห์์โปรตีีนในกล้้ามเนื้้�อ แนะนำให้้บริิโภค

โปรตีีนประมาณ 25-30 กรัมัต่อ่มื้้�อ เพื่่�อกระตุ้้�นการ

สร้้างโปรตีีนในกล้้ามเนื้้�อได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

ตัวัอย่า่งเช่น่ อาหารเช้า้ที่่�มีีโปรตีีนสููงสามารถรวมถึึง

ไข่ ่โยเกิริ์ต์ หรืือเต้า้หู้้� ส่ว่นมื้้�อกลางวันัอาจประกอบ

ด้้วยเน้ื้�อสััตว์ไม่่ติิดมัันหรืือถั่่�วต่่าง ๆ และม้ื้�อเย็็น

อาจประกอบด้้วยปลา เนื้้�อไก่่ หรืือพืืชตระกููลถั่่�ว  

การบริิโภคอาหารว่่างที่่�มีีโปรตีีน เช่่น ถั่่�ว ชีีส หรืือ

เครื่่�องดื่่�มโปรตีีน ก็็เป็็นวิิธีีท่ี่�ช่่วยให้้ได้้รัับโปรตีีน

เพีียงพอ โดยเฉพาะสำหรัับผู้้�ที่่� รัับโปรตีีนจาก

อาหารหลัักได้้น้้อย

คุุณภาพและแหล่่งโปรตีีน

เมื่่�อแนะนำแหล่่งโปรตีีน ควรพิิจารณาถึึง

คุณุภาพของโปรตีีน โดยเฉพาะในด้า้นองค์ป์ระกอบ

ของกรดอะมิิโน โปรตีีนที่่�มีีลิวซีีนสููง เช่น่ ผลิติภัณัฑ์์

นม เนื้้�อสััตว์์ไม่่ติิดมััน และไข่่ มีีประสิิทธิิภาพ

ในการส่่งเสริิมสุุขภาพของกล้้ามเนื้้�ออย่่างมาก 

ลิิวซีีนเป็็นกรดอะมิิโนที่่�สำคััญในการกระตุ้้�น 

mTOR pathway ซึ่่�งเกี่่�ยวข้้องกัับการเจริิญเติิบโต

และซ่่อมแซมกล้้ามเนื้้�อ

สำหรัับผู้้� ท่ี่� รัับประทานพืืชเ ป็็นหลััก 

ควรเน้้นที่่�การผสมผสานแหล่่งโปรตีีนจากพืืช

ที่่�หลากหลายเพื่่�อให้้ได้้รัับกรดอะมิิโนครบถ้้วน 

เช่่น ถั่่�วเหลืือง ควินิัวั ถั่่�วเลนทิลิ และถั่่�วลููกไก่่ สำหรัับ

ผู้้�ท่ี่�รัับประทานอาหารมัังสวิิรััติิ การเสริิมโปรตีีนจาก

แหล่่งพืืชสามารถช่วยให้้ได้้รับัโปรตีีนอย่่างเพีียงพอ(30)

การเสริิมโปรตีีน

ในกรณีีท่ี่�การได้้รัับโปรตีีนจากอาหาร

ไม่่เพีียงพอ การเสริิมโปรตีีนเป็็นทางเลืือกท่ี่�มีี

ประโยชน์ โดยเฉพาะสำหรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีีความ

อยากอาหารลดลงหรืือมีีปััญหาในการเคี้้�ยว  

เวย์์โปรตีีนเป็็นแหล่่งโปรตีีนที่่�ย่่อยได้้รวดเร็็วและ 

มีีลิวซีีนสููง ซ่ึ่�งมีีประสิิทธิภาพในการกระตุ้้�น 

การสัังเคราะห์์โปรตีีนในกล้้ามเนื้้�อ(13)

การศึึกษา พบว่่า การเสริิมโปรตีีน 

โดยเฉพาะเมื่่�อผสมผสานกัับการออกกำลัังกาย 

สามารถช่ว่ยรักัษามวลกล้า้มเนื้้�อและลดความเสี่่�ยง

ในการหกล้้มได้้(21)  การเสริมิโปรตีีนด้ว้ยแหล่ง่อื่่�น ๆ  

เช่่น เคซีีน หรืือโปรตีีนจากพืืช ก็็เป็็นตััวเลืือก 

ที่่�มีีประโยชน์์สำหรัับผู้้�ที่่�มีีข้้อจำกััดด้้านอาหาร

การปรัับแผนโภชนาการให้้เหมาะสมกัับบุุคคล

ความต้้องการโปรตีีนของผู้้�สููงอายุุแต่่ละ

คนอาจแตกต่่างกัันไปตามปััจจััยต่่าง ๆ เช่่น ระดัับ

กิจิกรรมทางกาย สถานะสุขุภาพ และความต้อ้งการ

ทางโภชนาการเฉพาะบุคุคล ผู้้�ให้บ้ริกิารด้า้นสุขุภาพ

ควรปรัับคำแนะนำด้้านโภชนาการให้้เหมาะสม 

กัับบุุคคล โดยพิจารณาจากภาวะเปราะบาง 

โรคเรื้้�อรังั และกระบวนการฟื้้�นฟููจากโรค การสร้า้ง

แผนโภชนาการเฉพาะบุุคคลที่่�เหมาะสมจะช่่วย 

ให้้ผู้้�สููงอายุุสามารถรักษามวลกล้้ามเน้ื้�อ ป้้องกััน

การหกล้้ม และปรัับปรุุงคุุณภาพชีีวิิตได้้(22)

การบริิโภคโปรตีีนที่่� เพีียงพอสำหรัับ 

ผู้้�สููงอายุุไม่่ได้้มีีเพีียงเป้้าหมายเพื่่�อรัักษามวล

กล้้ามเนื้้�อ แต่่ยัังช่่วยส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตโดยรวม  

งานวิิจััยแสดงให้้ เห็็นว่่ าการบริิ โภคโปรตีีน 

ในปริมาณที่่�เหมาะสมและการจััดสรรโปรตีีน 
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ในแต่่ละม้ื้�ออย่่างสมดุุล รวมถึึงการเลืือกแหล่่ง

โปรตีีนคุุณภาพสููง เช่่น เวย์์โปรตีีนหรืือโปรตีีน

จากพืืชที่่�สมดุุลของกรดอะมิิโน มีีบทบาทสำคััญ

ในการเสริิมสร้้างสุุขภาพกล้้ามเนื้้�อ การป้้องกััน

ความเสี่่�ยงจากการหกล้้ม และการฟื้้�นฟููจากภาวะ

เจ็บ็ป่่วยเรื้้�อรังั ผู้้�ให้บ้ริกิารด้้านสุขุภาพควรประเมินิ

ความต้อ้งการเฉพาะบุุคคลและปรับคำแนะนำด้้าน

โภชนาการให้้เหมาะสมเพื่่�อให้้ผู้้�สููงอายุุสามารถมีี

สุุขภาพดีีและลดความเสี่่�ยงของภาวะเปราะบาง

ได้้อย่่างยั่่�งยืืน

สรุุป

การบริิโภคโปรตีีนในปริมาณที่่�เหมาะสม 

ถืือเป็็นปััจจััยสำคััญในการลดความเสี่่�ยงการ

หกล้้มในผู้้�สููงอายุุ โดยเฉพาะผ่่านการป้้องกััน

ภาวะมวลกล้้ามเน้ื้�อน้้อยซึ่่�งเป็็นปััจจััยหลัักที่่�

ทำให้้เกิิดการสููญเสีียมวลและความแข็็งแรงของ 

กล้้ามเนื้้�อ การบริิโภคโปรตีีนในปริิมาณที่่�เพีียงพอ 

(1.2-1.5 กรััมต่อ่กิิโลกรััมของน้้ำหนัักตัวัต่อ่วััน) ร่ว่ม

กับัการออกกำลังักายแบบต้า้นทาน ช่ว่ยเสริมิสร้า้ง 

และรัักษามวลกล้้ามเนื้้�อ รวมถึึงเพิ่่�มความ

แข็็งแรงและสมรรถภาพทางกายของผู้้�สููงอายุุ 

อย่่างมีีประสิิทธิภาพ นอกจากนี้้� การบริิโภค

โปรตีีนที่่�มีีคุณภาพสููงและการกระจายการบริิโภค

โปรตีีนอย่่างสม่่ำเสมอตลอดวััน ยังัช่่วยกระตุ้้�นการ

สัังเคราะห์์โปรตีีนในกล้้ามเน้ื้�อ และป้้องกัันการ

เสื่่�อมของกล้้ามเนื้้�อในวััยชรา ซึ่่�งทั้้�งหมดนี้้�ส่่งผลให้้

สามารถลดความเส่ี่�ยงการหกล้้มและช่่วยส่งเสริิม

คุุณภาพชีีวิิตของผู้้�สููงอายุุได้้อย่่างยั่่�งยืืน
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