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น.อ.หญิงก่ิงแก้ว แก้วกรรณ์  

    อาจารยฝ่์ายศึกษาโรงเรียนนายเรือ  
๑. ท่ีมาของเร่ือง  

 “ผลการตรวจเลอืดพบว่าคุณป้ามปีรมิาณเกลอืโซเดยีมในรา่งกายต ่ามาก ซึง่เป็นเรือ่งแปลก
มาก  เพราะในคนปกตถิา้มปีรมิาณเกลอืในเลอืดต ่าขนาดนี้ จะตอ้งเกดิอาการช๊อคไปแลว้ หมอขอ
เจาะเลอืดตรวจซ ้าอกีครัง้นะคะ” 

 เสยีงคุณหมอแจง้แก่คุณแมส่ามขีองผูเ้ขยีน  วนันัน้ครอบครวัเราน าคุณแมส่่งโรงพยาบาล
กลางดกึ  เนื่องจากท่านมอีาการอ่อนเพลยีมาก  รบัประทานอาหารและน ้าแลว้อาเจยีน  กลา้มเนื้อ
ไมม่แีรง  มอืเริม่เหยยีดไมไ่ด ้ ในตอนแรกเราคดิกนัว่าคุณแมอ่าจขาดน ้าตาลกระทนัหนัเพราะท่าน
เป็นโรคเบาหวานอยูแ่ต่เดมิ   

 ผลการตรวจครัง้ทีส่อง ยงัคงเหมอืนเดมิ คุณหมอซกัประวตัแิละปรกึษากนันานพอสมควร 
จากนัน้จงึแจง้ใหเ้ราทราบว่า 

 “คุณป้าปว่ยเน่ืองจากภาวะเกลอืโซเดยีมในเลอืดต ่าชนิดเรือ้รงั (chronic hyponatremia) 
สาเหตุเน่ืองจากการรบัประทานยารกัษาโรคความดนัทีท่ าใหม้กีารขบัปสัสาวะ ประกอบกบัการ
ระมดัระวงัการควบคุมการรบัประทานอาหารรสเคม็ และชอบดื่มน ้าบ่อยๆ  แต่ว่ารา่งกายสามารถ
ปรบัตวัใหอ้ยูใ่นสภาพทีท่นต่อการทีม่ปีรมิาณเกลอืในรา่งกายต ่าได ้จงึไมม่อีาการผดิปกตเิกดิขึน้
ก่อนหน้าน้ี  แต่ก่อนคุณป้าจะปว่ยครัง้น้ี คุณป้าทอ้งเสยีท าใหส้ญูเสยีเกลอืแรไ่ปมากจนเกดิการเสยี
สมดุลเกลอืแรใ่นรา่งกาย  หมอจะรบัเขา้รกัษาตวัในโรงพยาบาล แลว้ใหน้ ้าเกลอืทีผ่สมเกลอืโซเดยีม
คลอไรดเ์พิม่ลงไป จากนัน้จะเจาะเลอืดตรวจดปูรมิาณเกลอืในรา่งกายเป็นระยะๆ จนกว่าปรมิาณ
เกลอืจะเขา้สู่สภาวะปกต”ิ 

 ผูเ้ขยีนรบัฟงัคุณหมออธบิายไป คดิตามไป จากทีเ่คยทราบมาว่า คนเราจะขาดเกลอืแรจ่นเกดิ
อนัตรายไดใ้นตอนทีป่ว่ยทอ้งเสยีรนุแรง  จากการอาเจยีนหลายๆครัง้  หรอืจากออกก าลงักาย
หนกัๆจนสญูเสยีน ้าและเกลอืแรจ่ านวนมาก  ซึง่อาจมอีนัตรายถงึแก่ชวีติไดห้ากไมไ่ดร้บัการชดเชย
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ไดท้นัเวลา  แลว้ท าไมคนปกตทิีด่แูลรกัษาสุขภาพอยา่งดเีช่นคุณแมก่ลบัมาปว่ยในคราวน้ี เน่ืองจาก
การระมดัระวงัในการไมร่บัประทานอาหารรสเคม็และการดื่มน ้าบ่อยๆ จะเป็นไปไดด้ว้ยหรอื 

๒. เกลือแร่กบัร่างกาย  

  เมือ่เขา้รบัการรกัษาในโรงพยาบาลได ้๓ วนั ปรมิาณเกลอืโซเดยีมในเลอืดของคุณแมจ่งึเขา้สู่
สภาวะปกต ิ หมอจงึใหก้ลบับา้นได ้และนดัใหม้ารบัการตรวจอาการเป็นระยะๆ  การปว่ยของคุณแม่
ในครัง้นี้  ท าใหผู้เ้ขยีนใหค้วามสนใจในเรือ่งสมดุลเกลอืแรอ่กีครัง้  ประกอบกบังานสอนวชิาเคมี
ทัว่ไป ในโรงเรยีนนายเรอื  ทีป่ฏบิตัอิยูใ่นปจัจบนั มหีวัขอ้การสอนทีเ่กีย่วขอ้งกบัเรือ่งน้ีโดยตรงซึง่
จะไดก้ล่าวในหวัขอ้ต่อไป  

  ก่อนอื่นขอทบทวนความรูเ้รือ่งเกลอืแร ่ ตามปกตริา่ งกายคนเราจ าเป็นตอ้งไดร้บัสารอาหารที่
ส าคญัครบทัง้ ๖ ประเภท ไดแ้ก่  โปรตนี คารโ์บไฮเดรต ไขมนั วติามนิ เกลอืแร ่และน ้า  จงึจะท าให้
อวยัวะต่างๆ ท าหน้าทีไ่ดต้ามปกติ   รา่งกายจะมเีกลอืแรอ่ยูร่อ้ยละ  ๔-๕ ของน ้าหนกัตวั  และ
สามารถแบ่งเกลอืแรท่ีค่นตอ้งการออกเป็น ๒ ประเภท คอื  

๑.) เกลือแร่ท่ีต้องการในปริมาณมากต่อวนัหรือเกลือแร่หลกั   (major minerals, 
macro  minerals)  หมายถงึ รา่งกายตอ้งการวนัละมากกว่า ๑๐๐  มลิลกิรมั เช่น  
แคลเซยีม ฟอสฟอรสั โปแตสเซยีม เป็นตน้ 

๒.) เกลือแร่ท่ีต้องการในปริมาณน้อยต่อวนั (micro minerals, trace minerals) 
หมายถงึ รา่งกายตอ้งการวนัละ น้อยกว่า ๑๕   มลิลกิรมั เช่น  เหลก็ สงักะส ีไอโอดนี 
ฟลอูอรนี เป็นตน้ 

เกลือแร่มีความส าคญัต่อร่างกาย คือ 

๑.) เป็นส่วนประกอบของกระดกูและฟนั เช่น แคลเซยีม ฟอสฟอรสั และแมกนีเซยีม 

๒.) เป็นส่วนประกอบของโปรตนี ฮอรโ์มน เช่น เหลก็ เป็นส่วนประกอบของสารทีท่ าหน้าที่
ขนถ่ายออกซเิจนไปยงัส่วนต่างๆ ทัว่รา่งกาย 

๓.) ควบคุมความเป็นกรด-ด่างของรา่งกาย เพื่อความสมดุลในการท างานของเซลลต่์างๆ 

๔.) ควบคุมความสมดุลของน ้าทีอ่ยูภ่ายในรา่งกาย 

๕.) เกลอืแรห่ลายชนิดท าหน้าทีเ่ป็นตวัเรง่ปฏกิริยิาภายในรา่งกาย  

รา่งกายคนเราเปรยีบเสมอืนโรงงานใหญ่ ทีต่อ้งมกีารท างานของอวยัวะต่างๆ  ประสาน
สมัพนัธก์นัอยูต่ลอดเวลา ดงันัน้เกลอืแรท่ีท่ าหน้าทีด่งักล่าวมาแลว้ จงึมคีวามจ าเป็นต่อรา่งกายทีเ่ รา
ไมค่วรจะละเลย (ทีม่า : นพ.วรวุฒ ิเจรญิศริ ิศูนยข์อ้มลูสุขภาพกรงุเทพ) 

http://www.bangkokhospital.com/tha/
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๓. เซลลชี์วภาพ-เซลลค์วามเข้มข้น  

  ส าหรบัวชิาเคมทีัว่ไปนัน้  นอกจากการเรยีนรูใ้นภาคทฤษฏขีองวทิยาศาสตรบ์รสิุทธิแ์ลว้ 
ผูเ้ขยีนยงัไดเ้พิม่เตมิองคค์วามรูใ้นวทิยาศาสตรป์ระยกุตใ์นวชิาชพีทหารเรอื และการน าไปใชใ้น
ชวีติประจ าวนั  บทเรยีนเรือ่ง ไฟฟ้าเคม ีเป็นบทเรยีนส าคญับทหน่ึงทีน่กัเรยีนนายเรอืชัน้ปีที ่๑ 
จะตอ้งศกึษาการเกดิปฏกิริยิาไฟฟ้าเคมขีองสารต่างชนิด เช่น การเกดิปฏกิริยิาไฟฟ้าเคม ีเซลลก์ลั
วานิก แบตเตอรชีนิดต่างๆ เซลลเ์ชือ้เพลงิ  การกดักรอ่น  และการป้องกนัการผุกรอ่นแบบต่างๆ 
เช่น การซ่อมท าสตีวัเรอื และ การป้องกนัการผุกรอ่นของตวัเรอืแบบคาโทดกิ (Catodic Protection)  
โดยการใชส้งักะสกีนักรอ่น เป็นตน้  นอกจากนี้ นกัเรยีนนายเรอืยงัไดศ้กึษาในเรือ่งทีเ่กีย่วกบั
ความส าคญัของสมดุลเกลอืแรแ่ละน ้า ซึง่มคีวามส าคญัและจ าเป็นต่อชวีติอยา่งมากในหวัขอ้ เซลล์

ความเขม้ขน้ ซึง่เป็นศกัยไ์ฟฟ้าทีเ่กดิจากความเขม้ขน้ของ
ไอออนชนิดเดยีวกนัทีม่คี่าไมเ่ท่ากนั   ส าหรบัเซลลช์วีภาพ ก็
คอื เซลลค์วามเขม้ขน้ชนิดหน่ึงในสิง่มชีวีตินัน่เอง   

  ศกัยข์องเมมเบรน คอื ศกัยไ์ฟฟ้าทีเ่กดิขึน้ระหว่างทัง้
สองดา้นของเมมเบรนชนิดต่างๆของเซลล ์เช่น เซลล์
กลา้มเนื้อ และเซลลป์ระสาท   ศกัยข์องเซลลน์ี้ท าใหเ้กดิการ
แพรข่ยายของสญัญาณประสาทและการเตน้ของหวัใจ  ศกัย์

ของเซลลน์ี้เกดิขึน้เมือ่ใดกต็ามทีค่วามเขม้ขน้ภายในและภายนอกเซลลข์องไอออนชนิดเดยีวกนั
แตกต่างกนั เช่น ความเขม้ขน้ของไอออน K+ ภายในและภายนอกเซลลป์ระสาทเท่ากบั  ๔๐๐ มลิลิ
โมลาร ์และ ๑๕ มลิลโิมลาร ์ตามล าดบั หากถอืว่าเป็นเซลลค์วามเขม้ขน้ และใชส้มการเนินสท์
ส าหรบัไอออนเพยีงชนิดเดยีว เราจะเขยีนไดว้่า   

     E = E0 -  0.0257V ln [K+]ex 

                                         = -(0.0257 V) ln 15  

        = 0.084  โวลท ์ หรอื  84 มลิลโิวลท ์

  เมือ่ตวัหอ้ย “ex” และ “in” หมายถงึภายนอกและภายในตามล าดบั  ใหส้งัเกตว่าเราสามารถ
ก าหนดให ้E0 = 0 เพราะไอออนทีเ่กีย่วขอ้งเป็นชนิดเดยีวกนั ดงันัน้จงึมศีกัยไ์ฟฟ้า 84 มลิลโิวลท ์
เกดิขึน้ระหว่างทัง้สองดา้นของเมมเบรน เนื่องจากความเขม้ขน้ของไอออนไมเ่ท่ากนั   (Raymond 
Chang:221) 

  กล่าวโดยสรปุ คอื การท างานของเซลลก์ลา้มเนื้อ  เซลลป์ระสาท  และการเตน้ของหวัใจ  จะ
เกดิขึน้ไดเ้พราะมศีกัยไ์ฟฟ้าทีเ่กดิจากความแตกต่างของความเขม้ขน้ของเกลอืแรช่นิดต่างๆทัง้
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ภายในและภายนอกเซลล ์ และรา่งกาย หรอืเซลลต์อ้งรกัษาความเขม้ขน้น้ีใหค้งที ่เพื่อใหร้า่งกาย
ท างานเป็นปกต ิ

๔. Hyponatremia อาการป่วยยอดนิยมของนักกีฬาหรือผูท่ี้ออกก าลงักายหนักๆ 

   เมือ่ ๓๐ ปีทีผ่่านมา เคยมกีารเตอืนใหน้กักฬีาระมดัระวงัเกีย่วกบัการสญูเสยีน ้า  นกักฬีา
ไดร้บัค าแนะน าใหดื่มน ้าปรมิาณมากๆ แต่หลงัจากการศกึษาอกีหลายครัง้พบความเกีย่วพนัระหว่าง
การสญูเสยีน ้า และการทีร่า่งกายมอุีณหภมูสิงูขึน้ ซึง่อาจน าไปสู่ภาวะหวัใจลม้เหลว แต่งานวจิยัใหม่
มองในอกีแงห่นึ่งว่า การทีร่า่งกายไดร้บัน ้ามากเกนิไประหว่างออกก าลงักายกก่็อใหเ้กดิความเสีย่ง
ไดเ้ช่นกนั  (ทีม่า:http.thaiclinic.com/) 

  หลายปีทีผ่่านมา มนีกักฬีาเสยีชวีติ หรอืเกดิอาการปว่ยอยา่งน่ากลวั จากภาวะ 
Hyponatremia ในการแขง่ขนัประเภททีใ่ชค้วามทนทานของรา่งกายและระยะเวลานานหลายราย  
รวมถงึผูป้ว่ยอื่นๆ อาทเิช่น  

   - Craig Barrett นกักรฑีาชาวนิวซแีลนดล์ม้ปว่ยลงในระหว่างการเดนิ ๕๐ กโิลเมตร โดยมี
ความเป็นไปไดท้ีม่สีาเหตุมาจากการดื่มน ้ามากเกนิไป (water intoxication) 

   - Matthew Carrington นกัศกึษามหาวทิยาลยัแคลฟิอรเ์นีย ( California State University) 
เสยีชวีติเนื่องจากภาวะ Hyponatremia ในเดอืนกุมภาพนัธ ์ค.ศ.๒๐๐๕  

   - James McBride นายต ารวจชัน้สญัญาบตัร  แห่งประเทศโคลมัเบยี เสยีชวีติเนื่องจาก
ภาวะ Hyponatremia เมือ่วนัที ่๑๐ สงิหาคม ค.ศ.๒๐๐๕  ในการเขา้รว่มหลกัสตูรการฝึกการตรวจ
พืน้ทีโ่ดยใชจ้กัรยาน  ในวนัทีส่องของการฝึก ระหว่างการขีจ่กัรยาน ทีร่ะยะทาง ๑๒ ไมล ์(จาก ๑๙ 
ไมล)์  เนื่องจากเขาดื่มน ้าปรมิาณมากเกนิไป (ประมาณ ๑๑ ลติร) 

   - Leah Betts เสยีชวีติเมือ่วนัที ่๑๖ พฤศจกิายน ค.ศ.๑๙๙๕ หลงัจากรบัประทานยา 
ecstasy ในงานฉลองวนัเกดิครบรอบอาย ุ๑๘ ปี และดื่มน ้าปรมิาณมากเกนิไป  

   -  Cynthia Lucero ลม้เจบ็ในระหว่างการแขง่ขนัวิง่มาราธอน ใน Boston Marathon ปี ค.ศ.
๒๐๐๒ นบัเป็นรายทีส่องในประวตัศิาสตรท์ีเ่สยีชวีติในการแขง่ขนั  

   - มกราคม ค.ศ.๒๐๐๗ Jennifer Strange ชาวสคราเมนโต ้แห่งรฐัแคลฟิอรเ์นีย เพศหญงิ  
เสยีชวีติหลงัจากการแขง่ขนัดื่มน ้า ทีจ่ดัโดยสถานีวทิยทุอ้งถิน่ การแขง่ขนัน้ีมชีื่อว่า “”Hold your 
wee for a Wii” 

   - หลงัจากการแขง่ขนั London Marathon 2007   David Rogers นกัวิง่วยั ๒๒ ปี ลม้เจบ็ 
และเสยีชวีติในเวลาต่อมา เนื่องจากภาวะ Hyponatremia 
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   -  Michelle McCool นกักฬีามวยปล ้าอาชพี ถูกน าตวัเขา้รกัษาในโรงพยาบาลเป็น
ระยะเวลา ๑๖ วนั เนื่องจากภาวะ Hyponatremia 

    (ทีม่า: http://enwikipedia.org/)  

   - Bob  Irving  นกัจกัรยานมาราธอนชื่อดงั  ดื่มน ้ามากเกนิไป ในระหว่างการแขง่ขนัขี่
จกัรยาน Half Ironman และท าใหเ้ขาปว่ยในระหว่างการแขง่ขนัช่วงสุดทา้ย เขาอาเจยีนออกมา 
และมอีาการผดิปกตทิีก่ลา้มเนื้อขา   Bob  Irving เคยไดย้นิเรือ่งเกีย่วกบัอนัตรายของการดื่มน ้ามาก
เกนิไป แต่เขาคดิว่านัน่เป็นเพยีงเรือ่งเล่า แต่ในทีสุ่ดเขากไ็ดป้ระสบกบัเหตุการณ์นัน้ดว้ยตวัเอง เมือ่
ปี ๑๙๙๘ จากนัน้เขาเลีย่งทีจ่ะดื่มน ้าปรมิาณมากระหว่างการออกก าลงักายมาราธอน 
(ทีม่า:http.thaiclinic.com/)  

   บทความวิจยัใน The NEW ENGLAND JOURNAL of MEDICINE  เร่ือง 
Hyponatremia among Runners in Boston Marathon โดย Chrispher S.D. Almond 
M.D.,M.P.H. และคณะ ท าการศกึษากลุ่มนกัวิง่มาราธอนในการแขง่ขนับอสตนัมาราธอน ปี ค.ศ.
๒๐๐๒ เพื่อคาดคะเนการเกดิภาวะ Hyponatremia และจ าแนกปจัจยัทีอ่าจเป็นสาเหตุของการเกดิ
ภาวะน้ี   

   การด าเนินการวจิยัท าโดยการศกึษานกัวิง่ทีอ่าสาสมคัรเขา้รว่มโครงการ ในดา้นลกัษณะ
กลุ่มประชากร  ประวตักิารฝึก หลงัการแขง่ขนัด าเนินการเกบ็ตวัอยา่งเลอืดของนกัวิง่  และกรอก
ขอ้มลูการบรโิภคของเหลว (น ้า เครือ่งดื่มเกลอืแร ่หรอืเครือ่งดื่มอื่นๆ) และการปสัสาวะในระหว่าง
การแขง่ขนั ผลการวจิยัพบว่า นกัวิง่จ านวน ๗๖๖ คนลงทะเบยีนเขา้รว่มโครงการ และ ๔๘๘ คน 
(รอ้ยละ ๖๔) ใหต้วัอยา่งเลอืดหลงัผ่านเสน้ชยั   รอ้ยละ ๓๕ เกดิภาวะ Hyponatremia (ความเขม้ขน้
ของโซเดยีมน้อยกว่าหรอืเท่ากบั ๑๓๕ มลิลโิมลต่อลติร)  และรอ้ยละ ๐.๖ เกดิภาวะ Hyponatremia 
ขัน้วกิฤต (critical hyponatremia) (ความเขม้ขน้ของโซเดยีมน้อยกว่าหรอืเท่ากบั ๑๒๐ มลิลโิมลต่อ
ลติร)  การวเิคราะหข์อ้มลูทีไ่ดพ้บว่า การเกดิภาวะ Hyponatremia มคีวามสมัพนัธอ์ยา่งชดัเจนกบั
การเพิม่ของน ้าหนกัตวั  การบรโิภคของเหลวปรมิาณมากกว่า ๓ ลติร ระหว่างการแขง่ขนั  การ
บรโิภคของเหลวทุกๆหนึ่งไมล ์  ระยะเวลาในการแขง่ขนั  เพศหญงิ  และดชันีมวลกายต ่า ( Low 
body-mass index(BMI)) (ทีม่า: http://content.nejm.org/) 

  ส าหรบัในประเทศไทย หวัขอ้ hyponatremia  เป็นหวัขอ้หนึ่งทีคุ่ณหมอน ามาสนทนากนั
ในเวบ็บอรด์ เกีย่วกบัวธิกีารรกัษาผูป้ว่ยทีเ่ป็นโรคไฮโปแนทรเีมยี และกล่าวถงึการพบผูป้ว่ย
ประเภทนี้บ่อยขึน้  (ทีม่า: http://mdbuu.ipbfree.com/) 

     

http://enwikipedia.org/
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   เวบ็บอรด์ของวงการกฬีาไทย มหีวัขอ้สนทนา “อาการ hyponatremia (ดื่มน ้ามากถงึตาย) ” 
น ามาเตอืนนกักฬีาใหร้ะมดัระวงั (ทีม่า:  http://www.thaibadminton.com/)   

   ขณะทีเ่วบ็ไซตข์องบรษิทัขายเครือ่งดื่มเกลอืแรต่ราอกัษรหน่ึง กล่าวถงึ อนัตรายจากการดื่ม
น ้ามากเกนิไป และการชดเชยเกลอืแรใ่นกรณทีีม่กีารออกก าลงักายอยา่งหนกัและยาวนาน (ทีม่า : 
http://www.sponsor.co.th/)  

   นัน่คอืส่วนหน่ึงทีก่ล่าวถงึอนัตรายจากการดื่มน ้ามากเกนิไป โดยเฉพาะในกรณทีีม่กีารออก
ก าลงักายทีห่นกัๆอยา่งต่อเนื่องยาวนาน  ผูเ้ขยีนเหน็ว่าความรูใ้นเรือ่งนี้น่าจะเป็นประโยชน์อยางยิง่
กบันกัเรยีนนายเรอื และวชิาชพีทหารเรอืเป็นอยา่งยิง่ 

๕. Hyponatremia คืออะไร 

   Hyponatremia คอื ภาวะทีร่า่งกายมรีะดบัเกลอืแรโ่ซเดยีม (Sodium;สญัลกัษณ์เคม ีNa) ใน
เลอืดต ่ากว่าปกตโิซเดยีมมหีน้าทีช่่วยรกัษาความดนัโลหติใหเ้ป็นปกต ิ สนบัสนุนการท างานของ
ประสาทและกลา้มเนื้อ และท าหน้าทีเ่ป็นอเิลก็โทรไลตท์ีช่่วยควบคุมปรมิาณน ้าในของเหลวภายใน
เซลล ์ ในทางการแพทยม์กีารกล่าวถงึเรือ่งนี้ว่า  เกดิจากการทีร่า่งกายไดร้บัน ้ามากเกนิไประหว่าง
การแขง่ขนัหรอืการออกก าลงักายทีห่นกัและยาวนาน ซึง่เป็นสาเหตุท าใหร้ะดบัเกลอืโซเดยีมใน
เลอืดลดต ่าลง  น ้าทีม่ปีรมิาณเกนิพอจะผ่านเขา้สู่เซลล ์มผีลท าใหเ้ซลลบ์วมน ้า โดยเฉพาะการบวม
ของของสมองซึง่มขีอบเขตจ ากดัตามขนาดของกระโหลกศรษีะทีไ่มส่ามารถขยายไดซ้ึง่มอีนัตราย
อยา่งยิง่  

  อาการหรือสญัญาณ ของการเกดิภาวะ hyponatremia ไดแ้ก่ เวยีนศรษีะ อาเจยีน  ปวด
ศรษีะ สบัสน ซมึ อ่อนเพลยี เบื่ออาหาร กระวนกระวาย หงดุหงดิ กลา้มเนื้ออ่อนแรง กระตุก หรอื
เป็นตะครวิ เป็นลม ความรูส้กึตวัลดลง หรอืหมดสต ิ(coma) 

  ตามปกตปิรมิาณโซเดยีมในเลอืดจะมคีวามเขม้ขน้ระหว่าง ๑๓๖-๑๔๕ มลิลโิมลต่อลติร  ( และ
ภาวะ Hyponatremia  จะเกดิขึน้เมือ่ปรมิาณโซเดยีมในเลอืดมคี่าต ่ากว่า ๑๓๕ มลิลโิมลลติร ถงึตรง
นี้ ผูเ้ขยีนขอเสรมิว่า ในกรณขีองคุณแมท่ีไ่ดเ้ล่าไวต้อนตน้เรือ่งนัน้ ผลการตรวจเลอืดพบว่ามี
ปรมิาณเกลอืแรเ่พยีง ๑๐๖ มลิลโิมลต่อลติร ซึง่อยูใ่นขัน้วกิฤตแลว้ หากเขา้รบัการรกัษาไมท่นัจะมี
อนัตรายถงึแก่ชวีติได ้  

  ความไม่สมดลุระหว่างโซเดียมกบัน ้าในร่างกาย  เกดิขึน้ไดจ้าก ๓  สาเหตุ คอื 

  ๑) In hypervolemic hyponatremia : เกดิจากการทีม่นี ้าจ านวนมากไปเจอืจาง ท าใหค้วาม
เขม้ขน้ของโซเดยีมลดลง โดยทัว่ไปจะมผีลท าใหเ้กดิอาการไตวาย หวัใจลม้เหลว และตบัวาย 

http://www.thaibadminton.com/
http://www.sponsor.co.th/


หน้าที ่7 ของ 7 หน้า 

  ๒)  In euvolemic hyponatremia : ปรมิาณน ้าอยูใ่นระดบัปกต ิแต่มปีรมิาณโซเดยีมต ่า 
โดยทัว่ไปเป็นสภาวะแบบเรือ้รงั เช่น จากการเป็นมะเรง็ หรอืการไดร้บัยาบางชนิด  

  ๓) In hypovolemic hyponatremia : ปรมิาณน ้าและโซเดยีมต ่าทัง้คู่  อาจเกดิไดข้ณะออก
ก าลงักายในท่ามกลางอากาศรอ้นโดยไมม่กีารดื่มน ้าและเกลอืแรช่ดเชย  หรอือาจเกดิจากการเสยี
เลอืดมากผดิปกต ิ

 สาเหตท่ีุท าให้เกิดภาวะ  hyponatremia ไดแ้ก่  การบริโภคน ้ามากเกินไประหว่างออก
ก าลงักาย  ระหว่างออกก าลงักายรา่งกายจะสญูเสยีโซเดยีมผ่านทางเหงือ่ การดื่มน ้ามากเกนิไปใน
การออกก าลงักายทีใ่ชค้วามทนทานของรา่งกาย เช่น การวิง่มาราธอน และไตรกรฑีา  น ้าจะไปเจอื
จางความเขม้ขน้ของโซเดยีมในเลอืด  

 นอกจากนี้ยงัมสีาเหตุอื่นๆ เช่น  ต่อมแอดรีนอล (adrenal) ท างานบกพร่อง ต่อมนี้ ผลติ
ฮอรโ์มนทีช่่วยในการรกัษาสมดุลของเกลอืโซเดยีม โปตสัเซยีม และน ้า  ต่อมไธรอยดท์ างานต า่
กว่าปกติ( Hypothyroiddism)  อาจมผีลท าใหร้ะดบัโซเดยีมในเลอืดต ่าลง  การใช้ยาบางชนิด 
เช่น ยานอนหลบั หรอื ยาขบัปสัสาวะ  ยาขบัปสัสาวะมผีลท าใหป้รมิาณโซเดยีมในเลอืดต ่าลง  การ
มีฮอรโ์มน ADH (antidiuretic hormone)สงูกว่าปกติ  มผีลท าใหร้า่งกายเกบ็น ้าไวแ้ทนทีจ่ะขบั
ออกมาทางปสัสาวะ  หรอืในกรณทีีผู่ป้ว่ยเป็นภาวะเกลอืโซเดยีมในเลอืดต ่าชนิดเรือ้รงัอยูแ่ลว้ มกีาร
ปว่ยอื่นๆทีม่กีารอาเจยีนหรอืทอ้งเสยีรนุแรง ท าใหร้า่งกายสญูเสยีของเหลวและอเิลก็โทรไลต ์เช่น 
โซเดยีมได ้เป็นตน้  

  ปัจจยัท่ีท าให้มีความเส่ียงต่อการเกิดภาวะ Hyponatremia  ไดแ้ก่ 

   -ผูส้งูวยั การมปีรมิาณโซเดยีมในเลอืดต ่าอาจเป็นเรือ่งปกตใินผูส้งูวยั   

   -การรบัประทานอาหารทีม่โีซเดยีมต ่า หรอืการดื่มเครือ่งดื่มทีม่ฤีทธิข์บัปสัสาวะ เช่น 
เบยีร ์หรอื สุรา เป็นตน้ 

   -การออกก าลงักายอยา่งหนกัๆต่อเนื่องยาวนาน และดื่มน ้ามากเกนิไป เช่น การแขง่ขนั
วิง่มาราธอน  ไตรกรฑีา หรอื ขีจ่กัรยานมาราธอน เป็นตน้ 

   -สภาพอากาศทีร่อ้น เพิม่การสญูเสยีโซเดยีมทางเหงือ่  

   -สภาวะทีท่ าลายการขบัน ้าของรา่งกาย เช่น ฮอรโ์มนบางชนิด และโรคไต เป็นตน้  

   -การใชย้าบางชนิด เช่น ยาแกป้วด จะท าใหป้สัสาวะหรอืมเีหงือ่ออกมากผดิปกติ  

  ส าหรบัผูป้ว่ยภาวะเกลอืโซเดยีมในเลอืดต ่าชนิดเรือ้รงั ระดบัโซเดยีมในเลอืดจะลดลงแบบ
ค่อยเป็นค่อยไป  อาการและความซบัซอ้นของอาการปว่ยจะเป็นระดบัปานกลาง  แต่ถา้เป็นผูป้ว่ย
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ภาวะเกลอืโซเดยีมในเลอืดต ่าชนิดเฉียบพลนั ระดบัโซเดยีมในเลอืดจะลดต ่าลงอยา่งรวดเรว็ มผีล
ต่อแรงเคลื่อนไฟฟ้า หรอืศกัยเ์มมเบรนของเซลล ์ซึง่มผีลอนัตรายรา้ยแรง เช่น ท าใหส้มองบวมน ้า
อยา่งรวดเรว็ จนหมดสต ิและเสยีชวีติได ้ นอกจากนี้ นกัวจิยั เชื่อว่าภาวะ Hyponatremia มี
ความสมัพนัธก์บัหญงิวยัก่อนหมดประจ าเดอืนในดา้นฮอรโ์มนในเพศหญงิ ทีส่่งผลต่อขดี
ความสามารถของรา่งกายในการรกัษาสมดุลโซเดยีมไว ้ (ทีม่า:htpp://www.mayoclinic.com/)  

๖. สมดลุเกลือแร่-สมดลุชีวิต กบันักเรียนนายเรือ  

  โดยทัว่ๆไป ในแต่ละวนันกัเรยีนนายเรอืมกีจิกรรมทีม่กีารเคลื่อนไหว มกีารออกก าลงักายและ
เล่นกฬีาวนัละไมต่ ่ากว่า ๒ ชัว่โมง  และในบางครัง้อาจมกีารออกก าลงักายทีห่นกัๆและยาวนานใน
สภาพอากาศทีร่อ้นเช่นในบา้นเรา นอกจากความเสีย่งต่อการปว่ยเน่ืองจากความรอ้น  (Heatstroke) 
ทีท่ราบกนัโดยทัว่ไปแลว้  ยงัมโีอกาสทีจ่ะเกดิอาการปว่ยดว้ยภาวะ Hyponatremia ได ้ โดยเฉพาะ
อยา่งยิง่ ในระหว่างการฝึกทีย่าวนานในพืน้ทีจ่ ากดั เช่น ในเรอื อาจท าใหไ้ดร้บัสารอาหารไม่
เพยีงพอเป็นปจัจยัเสรมิ  

  คุณ Tosapol นายแพทยแ์ห่งกองทพัอากาศ อดตีนกัเรยีนเตรยีมทหาร และผูป้กครอง
นกัเรยีนเตรยีมทหาร รุน่ ๕๒ ท่านไดใ้หค้วามเหน็ไวใ้นเวบ็บอรด์โรงเรยีนเตรยีมทหาร อยา่ง
น่าสนใจ ดงันี้ 

  “การฝึก หลายระดบั หลายหลกัสตูร ของสถาบนัทหาร-ต ารวจ ในหลายๆประเทศไมเ่ฉพาะแต่
ประเทศไทย มกัจะมสี่วนใดส่วนหน่ึงทีใ่หผู้ร้บัการฝึกขาดน ้า มากน้อยแตกต่างกนั ชึง่จะเชื่อมโยงถงึ
การเสยีเกลอืแรด่ว้ย มปีระโยชน์ในแงไ่ดฝึ้กการปรบัตวั ฝึกความอดทนไดบ้า้ง  แต่ ทัง้ผูฝึ้ก และผูร้บั
การฝึก มคีวามรูเ้พยีงพอหรอืไม ่ไดร้บัค าแนะน าเพยีงพอหรอืไม ่มคีวามรอบคอบเฝ้าระวงั 
ตรวจสอบ  การเปลีย่นแปลงและสญัญานอนัตรายต่างๆของรา่งกายไดถู้กตอ้งทนัการณ์หรอืไม่   
ส าหรบัเรือ่งเกลอืแร ่เป็นสิง่จ าเป็นต่อรา่งกายมาก ทีส่ าคญัไดแ้ก่ โซเดยีม โปตสัเซยีม  และ
แคลเซยีม การท างานของกลา้มเนื้อทุกส่วน จะตอ้งมกีระบวนการแลกเปลีย่นสารเหล่านี้ เขา้ๆ
ออกๆเซลลต่์างๆของรา่งกาย รวมทัง้เซลลก์ลา้มเนื้อหวัใจ  

  แคลเซียมกส็ าคญัมาก ขาดนิดขาดหน่อย หวัใจจะเตน็ไมป่กต ิแต่โชคดทีีร่า่งกายมแีคลเซยีม
สะสมอยูม่ากในกระดกู พอจะหมนุเวยีนมาสนบัสนุนได ้

  โซเดียม  กส็ าคญั แต่มปีรมิาณในเลอืดสงูกว่าโปตสัเซยีม ขาดไปบา้งกย็งัพอมเีวลาปรบัตวั
ไหว เช่นม ี๑๔๐ ขาดไป ๑๐ กย็งัเหลอื ๑๓๐ คดิเป็นเปอรเ์ซน็ตก์ไ็มม่ากนกั 

  แต่โปตสัเซียม  มแีค่ระดบัหลกัหน่วย สมมตุวิ่าม ี๔  ถา้ขาดไป ๑ เหลอื ๓ เท่ากบัว่าขาดไป
ถงึ ๒๕ เปอรเ์ซน็ต ์การขาดโปตสัเซียมท าให้หวัใจเต้นผิดจงัหวะและหยดุเต้นได้  
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  การออกก าลงักายหนัก มีเหง่ือออกมาก จะเสียโซเดียมได้มากๆ   การอาเจียนมากๆ 
เ ช่น เมาเรือ อาจจะเสียโปตสัเซียมได้จนถึงระดบัท่ีอาจเกิดอนัตรายได้  (ทีม่า : 
http://www.afaps.ac.th/forum/)    

๗. บทสรปุของความพอดี 

  รา่งกายคนเราจะมกีารรกัษาสมดุลน ้าและเกลอืแรใ่นความเขม้ขน้ทีเ่หมาะสม  ซึง่หากมกีาร
เสยีสมดุลดงักล่าวกอ็าจเกดิอาการปว่ยตัง้แต่เลก็น้อย หรอือาจปว่ยจนมอีนัตรายถงึแก่ชวีติไดใ้น
กรณทีีเ่สยีสมดุลอยา่งกระทนัหนัในเวลาอนัรวดเรว็  ส าหรบันกัเรยีนนายเรอืนัน้   คงตอ้งใหค้วาม
สนใจในเรือ่งของการออกก าลงักายหนกัและนานต่อเน่ือง รวมถงึปจัจยัเสรมิทีท่ าใหเ้กดิการเสีย่งต่อ
การเสยีสมดุลของเกลอืแรแ่ละน ้าในรา่งกาย ไดแ้ก่ การเมาเรอื การอาเจยีน การทอ้งเสยี หรอืแมแ้ต่
กรณทีีป่ว่ยและมกีารไดร้บัยาบางชนิด หรอืการดื่มเครือ่งดื่มอลักอฮอลซ์ึง่มผีลใหร้า่งกายขบัปสัสาวะ
และขาดน ้ามาก่อนหรอืระหว่างช่วงทีต่อ้งมกีารออกก าลงักายหนกัๆและยาวนาน   

  ส าหรบัผูเ้ขยีนแลว้ มคีวามเหน็ว่า นกัเรยีนทหารนัน้มรีา่งกายทีแ่ขง็แรงดอียูแ่ลว้ การเกดิการ
เจบ็ปว่ยหนกัๆทีอ่นัตรายนัน้  มกัไมไ่ดเ้กดิจากปจัจยัเดยีว  บางครัง้อาจมหีลายปจัจยัเกดิขึน้รว่มกนั
ได ้ เช่น การออกก าลงักายอยา่งหนกัและดื่มน ้าปรมิาณมากในระยะเวลาอนัสัน้  การปว่ยและ
รบัประทานยาบางชนิดแลว้ไปออกก าลงักายหนกัๆ   การไดร้บัการพกัผ่อนไมเ่พยีงพอหรอืไดร้บั
สารอาหารไมเ่พยีงพอในชวีติประจ าวนัแลว้ไปออกก าลงักายหนกัๆ หรอืแมแ้ต่สภาพอากาศทีร่อ้น
จดัเช่นในบา้นเรา เป็นตน้   

  เป็นเรือ่งทีบ่อกไดย้ากว่าเราตอ้งชดเชยน ้าและเกลอืแรม่ากน้อยเท่าใดจงึจะพอด ี ผูเ้ชีย่วชาญ
บอกว่าปญัหาจากอาการ Hyponatremia เป็นปญัหาใหญ่ และความกลวัปญัหาน้ี ท าใหน้กักฬีาบาง
รายไมก่ลา้ดื่มน ้ามาก จนอาจท าใหร้า่งกายขาดน ้าได ้ ความพอดใีนเรือ่งนี้จงึเป็นสิง่ส าคญั 

  ตามปกตคินทัว่ไปตอ้งการดื่มน ้าวนัละ ๑.๕-๒ ลติร (๖-๘ แกว้)และเมือ่ออกแรงท ากจิกรรม ๑ 
ชัว่โมงอาจชดเชยได ้๑-๓ แกว้  จงึมคี าแนะน าโดยรวมว่า ใหด้ื่มน ้าเมือ่รูส้กึกระหายน ้า เพราะ
รา่งกายเรามสีญัชาตญาณทีด่ ีรูว้่าเมือ่ใดทีเ่ราตอ้งการน ้า(ส าหรบันกัเรยีนทหารทีไ่มอ่าจ
ก าหนดเวลาแน่นอน อาจดื่มเมือ่มโีอกาส เช่น ก่อนหรอืช่วงพกัการฝึกหรอืออกก าลงักาย) การดื่มที่
ถูกตอ้ง ไมใ่ช่ดื่มครัง้ละหลายๆแกว้ในคราวเดยีว  ควรเฉลีย่ดื่มครัง้ละ ๑ -๒ แกว้ ดื่มบ่อยๆ ครัง้  
และไมค่วรรบีดื่มเรว็ๆ  ใหค้่อยๆดื่ม ไมเ่ช่นนัน้จะรูส้กึจกุ  นอกจากนี้  ไมค่วรดื่มครัง้ละมากๆใน
คราวเดยีว  เพราะรา่งกายจะไดร้บัน ้ามากเกนิไปจนขบัออกไมท่นั  ท าใหเ้กดิอนัตรายได ้  

  ส าหรบัผูท้ีอ่อกก าลงักายหนกัๆและนานหลายชัว่โมง เช่น นกักฬีามาราธอนต่างๆ ควรดื่มน ้า
เท่ากบัจ านวนของเหลวทีร่า่งกายสญูเสยีไป ในอตัราไมเ่กนิ ๑ ลติรต่อชัว่โมง  หรอือาจดื่มในอตัรา 
ไมเ่กนิ ๑ แกว้ในทุกๆ ๒๐ นาท ีและสามารถ ด่ืมเกลือแร่ชดเชยได้ หากออกก าลงักายอยา่งหนกั

http://www.afaps.ac.th/forum/
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เป็นระยะเวลานานกว่า ๑ ชัว่โมง แต่ตอ้งไมล่มืว่า ไมค่วรดื่มมากเกนิไป เพราะอาจท าใหเ้กดิภาวะ
เกลอืแรส่งูผดิปกตไิด ้

  และกค็งเป็นเรือ่งยากอกีเช่นกนั ส าหรบัทหารอาชพี หรอืนกัเรยีนทหาร ทีม่กีารฝึกหนกั
เพื่อใหม้รีา่งกายทีแ่ขง็แรง ทนทาน และอดทนอยา่งสงูภายใตส้ิง่แวดลอ้มทีจ่ ากดัและยากล าบาก ไม่
ว่าจะเป็น เวลา อุณหภมู ิสภาพภมูปิระเทศ อาหารและน ้า ฯลฯ โดยไมม่คีวามเสีย่งเลย  ขณะทีย่งั
ตอ้งมคีวามพอดใีนการคงไวซ้ึง่ความแขง็แกรง่ทัง้จติใจและรา่งกาย ผูค้วบคุมการฝึกทีม่ ี
ประสบการณ์ตอ้งพจิารณาดว้ยดุลพนิจทีเ่หมาะสมเพื่อคงไวซ้ึง่ความสมบรูณ์ทัง้การฝึกและความ
ปลอดภยัของผูร้บัการฝึก  ส าหรบัผูร้บัการฝึก ควรมคีวามเตรยีมความพรอ้มของรา่งกาย การดแูล
รกัษาสุขภาพรา่งกายของตนเองใหไ้ดม้คีวามแขง็แรง พรอ้มต่อการฝึกทีห่นกัและยาวนาน กเ็ป็นสิง่
ส าคญัทีจ่ะลมืเสยีมไิด ้  
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