
	 ในงานประชุุมวิิชาการเมื่่�อเดืือนธัันวาคม เพื่่�อน ๆ คงได้้ฟัังการบรรยายจากผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิในหลายต่่อหลายเรื่่�องที่่�น่่าสนใจ 

และก็็บัังเอิิญมีีรายงานการศึึกษา เก่ี่�ยวกัับเรื่่�องความสััมพัันธ์์ของ gut microbiome, metabolic syndrome กับโรคปริทัันต์์ ซึ่่�งสอดคล้้อง

กัับการบรรยายในหััวข้้อเรื่่�อง probiotic และเรื่่�องอ้้วน ๆ พอดีี  เลยขออนุุญาตนำำ�มาเล่่าสู่่�กันฟััง

Metabolic syndrome 
กับัโรคปริทิันัต์์

แล้้วโรคนี้้�เกี่่�ยวกัับงานทางทัันตกรรมอย่่างไร?

	 รายงานในวารสาร  The FASEB Journal ในปีี 2020 

โดยทีีมนัักวิิจััยจาก Tokyo Medical and Dental University (TMDU)

ได้้แสดงความสััมพัันธ์์ระหว่าง โรคปริทัันต์์ กับ metabolic syndrome

โดยพบว่่า เชื้้�อก่่อโรคปริทัันต์์ หรือ Porphyromonas gingivalis (Pg)

สามารถทำำ�ให้้เมแทบอลิิสมของระบบกล้้ามเนื้้�อเกิิดผิดปกติิได้้จาก

องค์์ความรู้้�ในปััจจุุบััน เราพบว่่า เชื้้�อก่่อโรคปริิทัันต์์โดยเฉพาะ 

P.gingivalis นั้้�น นอกจากจะก่่อโรคในช่่องปากแล้้ว  ยัังทำำ�ให้้เกิิด

ภาวะอัักเสบของเนื้้�อเยื่่�อและอวััยวะต่่าง ๆ

ในร่่างกายด้้วย โดยมีีผลทำำ�ให้้ร่่างกาย

มีีน้ำำ��หนักเพิ่่�มข้ึ้�นและเกิิดภาวะการ

ออกฤทธ์ิ์�ของอิินซููลิินทำำ�ได้้ไม่่ดีี 

หรือ insulin resistance ซึ่่�ง

เป็็นอาการเฉพาะโรคเบาหวาน

ชนิดท่ี่� 2 (type II Diabetes)

เครดิตรููปภาพ: ทพญ.ธารทิพย์์  สุวรรณวิิจิิตร

เรีียบเรีียงโดย ศ.ทพ.ดร.ประสิิทธ์ิ์� ภวสัันต์์

	 ในปััจจุุบัันนี้้� โรคท่ี่�เป็็นปััญหาใหญ่ทางสุุขภาพนอกเหนือจาก

มะเร็็ง และโรคหััวใจ คือโรคในกลุ่่�ม เมแทบอลิิกซิินโดรม (metabolic

syndrome) โดยในประเทศไทย ข้อมููลเมื่่�อปีี 2550 หรือกว่่า 13 ปีี

มาแล้้ว ระบุุว่่า ประชากรราว 15% มีีปัญหาในเรื่่�องของ metabolisms

syndrome  ในขณะท่ี่�มีีรายงานจากทั่่�วโลก ท่ี่�แสดงว่่า จำำ�นวนของผู้้�

ท่ี่�มีีปัญหาด้้าน metabolic syndrome นั้้�นเพิ่่�มข้ึ้�นอย่่างต่่อเนื่่�อง ซึ่่�งจาก

ข้้อมููลท่ี่�สำำ�รวจเมื่่�อ 4 ปีีท่ี่�แล้้ว พบว่่าประชากรทั่่�วโลก อย่่างน้้อย 24% 

กำำ�ลังมีีปัญหาเก่ี่�ยวกัับ metabolic syndrome และในบางประเทศ 

เช่่น ท่ี่�อเมริิกา จำำ�นวนของผู้้�ท่ี่�มีีปัญหาเก่ี่�ยวกัับ metabolic syndrome

เพิ่่�มสููงถึึง 30% เลยทีีเดีียว

	 แล้้วเจ้้า เมแทบอลิิกซิินโดรม (Metabolic Syndrome) 

นี้้�คืืออะไร ทำำ�ไมมัันถึึงได้้น่่ากลััวขนาดนั้้�น

	 นิิยามของภาวะ metabolic syndrome คื ือ สภาวะ

ที่่�การเผาผลาญอาหารของร่่างกายมีีความผิิดปกติิ และทำำ�ให้้เกิิด

ปััญหาเรื่่�องความดัันโลหิิตสููง ร ะดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดสููง/เบาหวาน 

และไขมันสููง ร วมทั้้�งภาวการณ์อัักเสบของอวััยวะหรือเนื้้�อเยื่่�อของ 

ร่่างกายตามมา และหากปล่อยให้้ภาวะนี้้� เกิิดเรื้้�อรัังต่่อไปแล้้ว ภาวะ

เหล่านี้้�จะส่่งผลให้้มีีปัญหาต่่อหลอดเลืือดและหััวใจ เกิิดหัวใจขาดเลืือด

     อัมพฤกษ์์ อัมพาตได้้ในท่ี่�สุุด

	 และท่ี่�น่่ากลััวท่ี่�สุุดของภาวะ Metabolic Syndrome นี้้�

       ก็      คืือ มันเป็็นภาวะท่ี่�เป็็นภััยเงีียบ ไม่่มีีอาการบ่งชี้้�ล่่วงหน้า 

         โดยกว่่าท่ี่�จะรู้้�ตัวก็็คืือการมีีอาการรอยโรคต่่าง ๆ แล้้ว เช่่น 

             โรคของหลอดเลืือดอุดตัน เป็็นต้้น โดยทั่่�วไป ภาวะเมแทบอลิิก

บทความวิิชาการ

ซิินโดรมนี้้� มักพบในผู้้�ป่วยท่ี่�ไขมันในช่่องท้้องมาก หรือสภาวะอ้้วน

ลงพุุง (Central Obesity) ซึ่่�งในปััจจุุบััน ก็มีีบทความจำำ�นวนมาก 

ท่ี่�บ่่งชี้้�ว่่า ภาวะนี้้� จะนำำ�ไปสู่่�โรคไขมันในเลืือดสูง ความดัันโลหิิตสููง 

และภาวะดื้้�ออิินซููลิิน ตามมาด้้วยการเกิิดปฏิิกิิริิยาการอัักเสบใน 

เนื้้�อเยื่่�อและอวััยวะต่่าง ๆ สมดุุลของฮอร์์โมนท่ี่�ผิิดปกติิ รวมถึึงการ

ออกฤทธ์ิ์�ของอิินซููลิินทำำ�ได้้ไม่่ดีี (Insulin Resistance) และนำำ�ไปสู่่�

การเกิิดภาวะเบาหวาน ห ลอดเลืือดแดงตีีบ ภาวะกล้้ามเนื้้�อหััวใจ 

ขาดเลืือดอัมพฤกษ์์ หรืออััมพาตได้้
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	 ปกติิ insulin จะช่่วยในกระบวนการนำำ�ส่ง glucose เข้้าสู่่�

เซลล์์โดยเฉพาะในเซลล์์กล้้ามเนื้้�อ ท่ี่�ใช้้กลููโคสถึึง 1/4 ของร่่างกาย

นอกจากนี้้� insulin ยังมีีบทบาทสำำ�คัญใน metabolic syndrome ด้้วย 

	 นัักวิิจััยกลุ่่�มนี้้� ได้้ตรวจหา antibody ต่อเชื้้�อ P.gingivalis 

ในเลืือดของผู้้�ป่วย metabolic syndrome และพบความสััมพัันธ์์ 

ระหว่างระดัับของ anti-P.gingivalis กับภาวะการดื้้�อ insulin (insulin

resistance) แสดงว่่าในผู้้�ป่วยท่ี่�มีีภาวะ metabolic syndrome นั้้�น

น่่าจะมีีภาวะของการอักเสบจากเชื้้�อ P.gingivalis

	 เพื่่�อยืืนยัันผลดัังกล่่าว ทางคณะผู้้�วิจััย  ได้้ทำำ�การทดลอง 

ในหนู mice โดยการให้้หนูกิินอาหารท่ี่�มีีไขมันสููง หรือ high-fat diet

ที่่�มีีเชื้้�อ (อาหารไขมัันสููงจะเป็็นตััวเร่่งการเกิิดภาวะ metabolic 

syndrome) ซึ่่�งจะพบว่่า หนูเหล่านี้้�จะเกิิดภาวะ insulin resistance,

รวมทั้้�งมีีการสะสมของไขมันในเนื้้�อเยื่่�อ และมีี lower glucose uptake

ของกล้้ามเนื้้�อ มากกว่่าหนูในกลุ่่�มท่ี่�ไม่่ได้้รัับเชื้้�อ P.gingivalis

	 แล้้วเจ้้าเชื้้�อ P.gingivalis นี้้ � ไปทำำ�ยัังไงจึึงทำำ�ให้้ร่่างกาย 

เกิิดภาวะ metabolic syndrome ได้้ 

	 คณะผู้้�วิิจััยคงจะต้้องถามคำำ�ถามนี้้�กัับตััวเองว่่า เจ้้าเชื้้�อ 

P.gingivalis นี่� สามารถก่อให้้เกิิดการอักเสบของเนื้้�อเยื่่�อในร่่างกาย

และนำำ�ไปสู่่�การเกิิดภาวะ metabolic syndrome? ได้้อย่่างไร  

สมมติิฐานท่ี่�คิิดได้้ น่าจะมีีหลายข้อ และหนึ่่�งในนั้้�นก็็คืือ จุลิินทรีีย์์ 

ในลำำ�ไส้้ หรือ gut microbiome โดยมีีรายงานท่ี่�แสดงว่่า จุลิินทรีีย์์

ในลำำ�ไส้้นั้้�น มีีบทบาทในการทำำ�งานของระบบภููมิิคุ้้�มกัันของร่่างกาย 

และยัังเก่ี่�ยวข้้องกัับสภาวะ metabolic syndrome ด้้วย ซึ่่�งผลการ

ศึึกษาของนัักวิิจััยกลุ่่�มนี้้� พบว่่า หนูท่ี่�ได้้รัับอาหารท่ี่�เชื้้�อ P.gingivalis นั้้�น

จะมีีผลให้้เกิิดการเปลี่�ยนแปลงของ gut microbiome ซึ่่�งอาจจะเป็็น

สาเหตุของการเกิิดภาวะ insulin resistance ได้้

	 ข้้อสรุุปของบทความวิิจััยคือ เชื้้�อก่่อโรคปริทัันต์์ มีีความ 

สััมพัันธ์์กัับ การเกิิดภาวะ metabolic syndrome และการเสีียสมดุุล

ของเมแทบอลิิสมของระบบกล้้ามเนื้้�อ ซึ่่�งอาจจะเกิิดจาก การท่ี่�เชื้้�อ

P.gingivalis ไปรบกวนสมดุุลของ gut microbiome

	 อ่่านแล้้วก็็ยัังอาจจะยัังงงๆ อยู่่�บ้างใช่่ไหมครัับ ว่าการรบกวน

gut microbiome แล้้ว มันไปทำำ�ท่าไหนจึึงเกิิดภาวะ metabolic

syndrome ได้้ (หรือว่่าคนเขีียนงงอยู่่�คนเดีียว^-^) ไว้้โอกาสหน้า 
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