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ไต เปน อวัยวะ สำาคัญ ที่ ทำาหนาที่ ใน การ รักษา สมดุล สารเคมี สาร

อาหาร และ น้ำา ใน รางกาย เมื่อไต เสื่อม จะ ทำา ใหการ รักษา สมดุล ตางๆ 

ของ รางกาย เชน สารอาหาร เกลือแร น้ำา และ ฮอรโมน ตางๆ ผิด 

ปกติ ทั้งนี้ ภาวะ โภชนาการ เปนตัว พยากรณ อัตราการตาย และ การ 

เจ็บปวย ภายใน 1-2 ป หลัง เขา รับ การ บำาบัด ทดแทนไต การ ขาด 

สารอาหาร จะ แสดงใหเห็น ชัดเจน เมื่อ ผูปวย มี อัตรา การ กรอง ของ

ไต ต่ำากวา 10 มิลลิลิตร/นาที/1.73 ตารางเมตร1 บุคลากร ทาง การ 

แพทย ควร มี ความ เขาใจ เพื่อให คำา แนะนำา แก ผูปวย ดาน การ บริโภค 

ได อยาง เหมาะสม เพื่อ ปองกัน ภาวะ ขาด สารอาหาร มี ผล ให อัตรา 

การ เจ็บปวย และ อัตราการตาย ลดลง2 

โภชนบำาบัดสำาหรับโรคไตเรื้อรังกอนลางไต

การ ให คำา แนะนำา ดาน การ บริโภค อาหาร สำาหรับ โรคไต เรื้อรัง มี ความ 

แตกตางกัน ใน ผูปวย แตละ ราย พิจารณา จาก ประสิทธิภาพ การ ทำางาน 

ของไต และ โรค รวม อื่นๆ โดย มี วัตถุ ประสงค เพื่อให ผูปวย มี ภาวะ 

โภชนาการ ที่ ดี ได รับอาหาร ที่ มี โปรตีน และ พลังงาน เหมาะสม ลด 

ภาวะ แทรกซอน จาก ความ ผิด ปกติ ของ สมดุล โซเดียม  โปแตสเซียม 

แคลเซียม และ ฟอสฟอรัส ปองกัน การ เกิด ภาวะ บวมน้ำา และ ชวย 

ชะลอ การ ดำาเนิน โรค3-6

ความตองการพลังงาน

ผูปวย โรคไต เรื้อรัง ที่ มีอายุ นอยกวา 60 ป ควร ไดรับ พลังงาน 

35 กิโล แคลอรี่/น้ำาหนัก ตัว 1 กก. /วัน และ ผู ที่ มีอายุ มากกวา 60 

ป ควร ไดรับ พลังงาน 30 กิโล แคลอรี่/น้ำาหนัก ตัว 1 กก. /วัน ดัง 

ตาราง ที่ 1 แหลง อาหาร ให พลังงาน ไดแก คารโบไฮเดรต และ ไขมัน 

โดย มี สัดสวน คารโบไฮเดรต รอยละ 55 ของ พลังงาน ทั้งหมด แหลง 

คารโบไฮเดรต ไดแก อาหาร กลุม ขาว แปง กวยเตี๋ยว ชนิด ตางๆ และ 

น้ำาตาล ทั้งนี้ จะ แปง ออก เปน 2 ชนิด คือ แปง ที่ มี โปรตีน เชน ขาว 

บทความฟนวิชา

โภชนบำาบัดสำาหรับโรคไตเรื้อรังกอนลางไต

ยุพาชาญวิกรัย
กอง อายุรกรรม โรงพยาบาล พระ มงกุฎ เกลา

ตารางที่1 สารอาหาร ที่ แนะนำา สำาหรับ ผู เปน โรคไต เรื้อรัง กอน ลางไต11

โรคไตเรื้อรัง

ระยะ1-2 ระยะ3-5

พลังงาน 30-35 กิโล แคลอรี่ /น้ำาหนัก ตัว/วัน
โปรตีน(กรัม/น้ำาหนักตัว/วัน) 0.8 -1 0.6-0.8
คารโบไฮเดรต 50-60% ของ พลังงาน ทั้งหมด ใยอาหาร 20-30  กรัม
ไขมัน 25-35% ของ พลังงาน ทั้งหมด ไขมัน อิ่มตัว < 7%  

คลอเล สเตอรอล < 200 มก./วัน  
โซเดียม 2,000-2,400 มก./วัน  
โปแตสเซียม ไมจำากัด 2,000-3,000 มก./วัน  

ปรับตามผลเลือด
ฟอสฟอรัส 800-1,000 มก./วัน  ปรับ ตาม ผล เลือด
แคลเซียม 1,000-1,500 มก./วัน  ถา มี binder 

ควร จำากัด แคลเซียม < 2,000 มก./วัน

น้ำา ไมจำากัด ปริมาณปัสสาวะ + 500 มล.

* 1.2-1.5 กรัม/น้ำาหนัก ตัว/วัน ถา มี ภาวะ catabolic stress
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กวยเตี๋ยว ขนมปง  บะหมี่  ขาวโพด เผือก มัน และ แปง ปลอด 

โปรตีน เชน  วุนเสน กวยเตี๋ยว เซี่ยงไฮ แปงมัน แปง ขาวโพด แปง 

ทาว ยายม อม และ สาคู เนื่องจาก ผู เปน โรคไต เรื้อรัง ตอง จำากัด โปรตีน 

ใน อาหาร จึง ควร จำากัด ปริมาณ ขาว หรือ กวยเตี๋ยว มื้อ ละ 2-3 ทัพพี 

และ รับประทาน แปง ปลอด โปรตีน เพิ่มขึ้น เชน วุน น้ำาหวาน ขนม 

รวม มิตร ลอดชอง สิงคโปร สาคู ลอยแกว ซาหริ่ม ทับทิม กรอบ 

วุน ลอยแกว ตะโก จาก แปง ถั่ว ลูกชิด น้ำาแข็ง ลูกชิด เชื่อม วุน ใบ

เตย ขนมชั้น เปนตน 

ผูปวย โรคไต เรื้อรัง มักจะ มี ไขมัน ใน เลือด สูง โดยเฉพาะไต รก 

ลี เซอ ไรด และ มี เอช ดี แอล ต่ำา ทำาให มี ความ เสี่ยง สูง ตอ การ เกิด 

โรค หลอดเลือด หัวใจ ผูปวย ควร ไดรับ ไขมัน ประมาณ รอยละ 

25-35 ของ พลังงาน ทั้งหมด โดย เปน ไขมัน อิ่มตัว นอยกวา รอยละ 

7 ไขมัน polyunsaturated fatty acid รอยละ 20 และ ไขมัน 

monounsaturated fatty acid รอยละ 10 ของ พลังงาน ทั้งหมด 

และ โคเล สเตอรอล ใน อาหาร นอยกวา 200 มิลลิกรัม/วัน แนะนำา 

ให ผูปวย รับประทาน เนื้อ สัตว ไมติด มัน เชน เนื้อปลา ไขขาว งด 

เนย หรือ อาหาร ที่ ใส เนย หลีกเลี่ยง อาหาร ที่ ใช น้ำามัน มะพราว กะทิ 

หรือ น้ำามัน ปาลม แนะนำา การ ใช น้ำามัน ถั่วเหลือง และ น้ำามัน รำาขาว ใน 

การ ผัด และ ทอด 

ความตองการโปรตีน

ผูปวย โรคไต เรื้อรัง ควร ไดรับ โปรตีน ประมาณ 0.6-0.8 กรัม/น้ำา

หนัก ตัว 1 กก. /วัน โดย เปน โปรตีน คุณภาพ สูง (high biological 

value, HBV) รอยละ 50 ของ โปรตีน ทั้งหมด โปรตีน คุณภาพ สูง 

หมายถึง อาหาร โปรตีน ที่ มี กรด อะมิโน จำาเปน ครบถวน พบ ใน เนื้อ 

หมู เนื้อวัว เนื้อเปด เนื้อไก ปู ปลา กุง หอย ไข นม และ ผลิตภัณฑ 

จาก นม โปรตีน คุณภาพ ต่ำา  หมายถึง อาหาร โปรตีน ที่ ประกอบดวย 

กรด อะมิโน จำาเปน แต ไม ครบถวน อาหาร ใน กลุม นี้ ไดแก ถั่ว เมล็ด 

แหง ธัญพืช ตางๆ เชน ขาวเจา ขาวสาลี ขาวโพด พืชผัก ผล ไม 

และ เนื้อ สัตว ประเภท เอ็น หนัง กระดูก ออน เปนตน

โปรตีนมีในอาหารหมวดตางๆดังนี้

ก. หมวดเนื้อสัตว น้ำาหนัก 30 กรัม สุก หรือ ประมาณ 2 ชอน 

กิน ขาว ให โปรตีน ประมาณ  7 กรัม พลังงาน 70 กิโล แคลอรี ไดแก 

เนื้อ สัตว สุก เชน เนื้อ หมู  เนื้อไก  เนื้อวัว 

= ไข ทั้ง ฟอง 1 ฟอง หรือ ไขขาว 2 ฟอง

= ปลา ตัวเล็ก 1 ตัว

= ลูกชิ้น 4- 5 ลูก

= กุง 3- 5 ตัว

= ซี่โครง หมู ทอด 3-5 ชิ้น

นม เปน อาหาร ที่ มี โปรตีน คุณภาพ ดี ใน น้ำานม 1 กลอง (240 

มิลลิลิตร) มี โปรตีน ประมาณ 7 กรัม หรือ เทากับ โปรตีน ใน เนื้อ 

สัตว สุก 2 ชอน กิน ขาว และ มี เกลือแร เชน แคลเซียม  โปแตสเซียม 

และ ฟอสฟอรัส สูง ผูปวย โรคไต เรื้อรัง ที่ มี ระดับ ฟอสฟอรัส ใน เลือด 

สูงกวา 5.0 มิลลิกรัม ตอ เดซิลิตร ควร จำากัด การ ดื่ม นม

ข. หมวดขาวแปงธัญพืชให โปรตีน ประมาณ 2 กรัม พลังงาน 

70 กิโล แคลอรี 

= ขาว 1 ทัพพี

= เสนหมี่  1 ทัพพี

= บะหมี่  ½ กอน

= ขนมปง 1 แผน

ค. หมวดผักให โปรตีน ประมาณ 1 กรัม พลังงาน 25 กิโล 

แคลอรี 

= ผัก สุก ประมาณ 1 ทัพพี (1/2 ถวยตวง) หรือ ผัก 

ดิบ ประมาณ 2 ทัพพี (1 ถวยตวง)

ง. หมวดผลไมให โปรตีน ประมาณ 0.5 กรัม พลังงาน 70 

กิโล แคลอรี

= สับปะรด 6-8 ชิ้น คำา

= แตงโม 6-8 ชิ้น คำา

= เงาะ 3-4 ลูก

= มังคุด 3-4 ลูก

= แอบ เปล ผล เล็ก 1 ผล

 จ. หมวดไขมัน ให โปรตีน 0 กรัม พลังงาน 45 กิโล แคลอรี

= น้ำามันพืช 1 ชอนชา          

= สลัด น้ำา ใส 1 ชอนโตะ

= สลัด น้ำา ขน 1 ชอนชา

= มาการีน 1 ชอนชา          

= เบ คอน 1 ชิ้น                

= ครีม เทียม 2 ชอนชา

ความตองการโซเดียม

การ รับประทาน โซเดียม เกิน ความ จำาเปน สงผลให เกิด ภาวะ ความ 

ดัน โลหิต สูง และ น้ำา ใน รางกาย เกิน โดยเฉพาะ ผูปวย โรคไต เรื้อรัง กรม 

อนามัย มี การ กำาหนด ปริมาณ โซเดียม ที่ ควร บริโภค ใน คน ไทย อายุ ตั้งแต 

6 ป ขึ้น ไป ควร ไดรับ โซเดียม ไม เกิน 2,400 มิลลิกรัม ตอ วัน (104 
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มิลลิ โมล) (Recommended Daily Dietary Allowances for 

Healthy Thais, RDA) Institute of Medicine of the National 

Academics แนะนำา คน อเมริกัน ปกติ บริโภค โซเดียม นอยกวา 2,300 

มิลลิกรัม ตอ วัน และ นอยกวา 1,500 มิลลิกรัม ตอ วัน ใน ผูสูงอายุ 

ทั้งนี้ the National Kidney Foundation Kidney Disease 

Outcome Quality Initiative (KDOQI) แนะนำา ผูปวย โรคไต 

เรื้อรัง ระยะ 1-2 บริโภค โซเดียม นอยกวา 2,400 มิลลิกรัม ตอ วัน

กอง โภชนาการ กรม อนามัย กระทรวง สาธารณสุข พ.ศ. 2552 

รายงาน ปริมาณ โซเดียม ที่ ประชากร ไทย บริโภค ตอ วัน ประมาณ 4,350 

มิลลิกรัม โดย เครื่อง ปรุงรส ที่ นิยม ใช มาก ที่สุด คือ น้ำาปลา เกลือ 

ซี อิ้ว ขาว กะป ผง ปรุงรส น้ำามัน หอย น้ำา ปลารา ซอส ปรุงรส เครื่อง 

พริก แกง ซี อิ้ว ขาว และ ซุป กอน ตามลำาดับ ตาราง ที่ 2 แสดง ปริมาณ 

โซเดียม ใน เครื่อง ปรุงรส ที่ ใช ใน ครัว ไทย

ความตองการโปแตสเซียม

ใน ผูปวย โรคไต เรื้อรัง ที่ มี โปแตสเซียม ใน เลือด สูงกวา 5.0 มก./

ดล. ควร จำากัด โปแตสเซียม ใน อาหาร ประมาณ 1 มิลลิ โมล หรือ 

39 มก./น้ำาหนัก ตัว 1 กก./วัน หรือ ประมาณ 2,400 มก. โดย 

แนะนำา ให ผูปวย รับประทาน ผัก ที่ มี โปแตสเซียม ต่ำา ไม เกิน 2 ทัพพี 

(ผัก สุก 1 ถวยตวง) ตอ วัน ดัง ตาราง ที่ 3 นอกจากนี้ ผล ไม ก็ เปน 

แหลง อาหาร ที่ มี โปแตสเซียม อีก ชนิด หนึ่ง ถา ผูปวย มี โปแตสเซียม 

ใน เลือด สูง ควร แนะนำา ผูปวย รับประทาน ผล ไม ที่ มี โปแตสเซียม ต่ำา 

วัน ละ 1-2 ครั้ง ถา ระดับ โปแตสเซียม ใน เลือด เกิน กวา 5.5 มก./

ดล. ควร งด ผัก และ/หรือ ผล ไม ทุกชนิด ชั่วคราว 

ตารางที่2 ปริมาณ โซเดียม ใน เครื่อง ปรุงรส ปริมาณ 1 ชอนชา (5 กรัม)

มิลลิกรัม มิลลิกรัม

เกลือ 2,000 เตาหูยี้ 185
น้ำาปลา 400 น้ำาพริกเผา 90
ซีอิ้วขาว 400 น้ำาพริก กะป 90

ซอสหอยนางรม 150 ซอส พริก 70
ผงชูรส 492 น้ำาปลา หวาน 60
ผงฟู 340 น้ำาจิ้ม ไก 70
กะปิ 300 ซอส มะเขือเทศ 55

ตารางที่3 ปริมาณ โปแตสเซียม ใน ผัก และ ผล ไม ตอ หนึ่ง หนวย บริโภค7,8

ปริมาณโปแตสเซียมเฉลี่ย(มิลลิกรัม)

ต่ำา ปานกลาง สูง
<100 101-200 >201

ผัก กะหล่ำาปลี แตงกวา บวบ ฟัก

เขียว ถั่วงอก ผักกาดแก้ว

ถั่วลันเตา ถั่วพู ถั่วฝกยาว 

มะเขือ ยาว หนอไม มะระ ผัก 

คะนา  หัวผักกาด ขาว

บร็อค โค ลี มันฝรั่ง มันเทศ 

แครอท มะเขือเทศ ฟกทอง 

หัวปลี ผักชี  ผักโขม

ผลไม สับปะรด ชมพู แอบ เปล มังคุด 

สาลี่ มะมวง ดิบ เงาะ  สมโอ ขาว 

น้ำาผึ้ง

สม เขียวหวาน สต รอ เบอรี่ 

ลางสาด ลิ้นจี่ นอยหนา มะเฟอง 

ละมุด ลำาไย องุน เขียว 

กระทอน กลวย แกว มังกร 

มะละกอ มะมวง สุก มะขาม 

หวาน มะปราง มะเดื่อ ทุเรียน 

ฝรั่ง สม สายน้ำาผึ้ง อินทผลัม 

ผล ไม อบ แหง เชน กลวยตาก 

ลูกเกด ลูกพรุน 

* หนึ่ง หนวย บริโภค ของ ผัก ดิบ เทากับ 1 ถวยตวง หรือ ผัก สุก ½ ถวยตวง; ผล ไม ขนาด กำาปน (ลูกเทนนิส) เทากับ 1 ลูก, ขนาด ลูก 

ปงปอง เทากับ 3-4 ลูก, ขนาด พอดี คำา 6-8 คำา
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ความตองการฟอสฟอรัส

 ภาวะ ฟอสเฟต ใน เลือด สูง นำาไปสู โรค ของ ตอม พาราธัย รอยด และ 

ทำาให หนาที่ ของไต เสื่อมลง ควร แนะนำา อาหาร ที่ มี ฟอสเฟต ประมาณ 

17 มก./น้ำาหนัก ตัว 1 กก./วัน หรือ 800-1,000 มก./วัน ดัง ตาราง 

ที่ 4 หรือ รวมกับ การ รับประทาน phosphate binders ใน ผูปวย 

ที่ มี ระดับ ฟอสเฟต ใน เลือด สูงกวา 5 มก./ดล. 

ความตองการวิตามินและแรธาตุ

ผูปวย โรคไต เรื้อรัง จะ ไดรับ วิตามิน จาก อาหาร นอย เพราะ ถูก 

จำากัด โปแตสเซียม จาก ผัก และ ผล ไม จึง ควร เสริม วิตามิน ให เพียง

พอ ดัง ตาราง ที่ 5 และ 6

ตารางที่4  ปริมาณ พลังงาน และ ฟอสฟอรัส ใน อาหาร สวน ที่ รับประทาน ได ปริมาณ 100 กรัม9

พลังงาน ฟอสฟอรัส
(กิโลแคลอรี่) (มิลลิกรัม)

หมวดเนื้อสัตว
ปูทะเล (มัน) 196 402

ไขไก (ไขแดง) 327 319

นกพิราบ ( เนื้ ออก) 212 284

ปลาตะเพียน 110 236

ปลา อินทรีย 85 236

ปลาชอน 116 218

เปด ( เนื้ ออก) 115 203

ไขไก ทั้ง ฟอง 169 186

หอย แมลงภู 52 184

ไก ( เนื้ ออก) 100 171

กบ (เนื้อ) 95 168

ปลาดุกดาน น้ำาจืด 85 166

ปูทะเล (เนื้อ) 121 152

หมู (เนื้อ) 376 151

วัว (เนื้อ ติด มัน) 273 150

ปลา สวาย 256 132

ปลาหมึก กลวย 67 128

หอยแครง 80 128

ปลาทู สด 140 60

ไขไก (ไขขาว) 57 12

หมวดขาวแปงและน้ำาตาล

ขาวโพด ขาว ตม 135 126

ขนมเคก 381 92

ขนมปง 324 82

ขนมปง เวเฟอร 512 64

บะหมี่ ตม 99 30

ขาว ขาว สุก 136 29

ขาวเหนียว 229 12

กวยเตี๋ยว 99 10
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พลังงาน ฟอสฟอรัส

(กิโลแคลอรี่) (มิลลิกรัม)

หมวดผลไม

ลำาไย แหง 286 196

ลิ้นจี่ แหง 277 181

หัวกะทิ 344 126

ลูกเกด 289 101

มะพราวแก (เนื้อ) 346 95

มะพราว (น้ำา) 22 13

หมวดนมและผลิตภัณฑจากนม

นมผง 486 480

นมขนหวาน 336 229

ไอศกรีม 207 99

นมวัว 65 74

นมถั่วเหลือง 33 48

หมวดผัก

ผัก แพงพวย 36 300

ใบ ขี้เหล็ก 157 190

มะระ ขี้นก 60 140

ปอ กระเจา 52 124

ผักชี 40 122

เห็ด 16 115

มะเขือพวง 47 110

สะตอ 150 83

ผักขม 46 81

ผัก ชะอม 57 80

ถั่วงอก 35 64

ถั่วลันเตา 57 45

ถั่วพู 29 36

ผักกาดขาว สุก 21 33

ผักบุงจีน ตม 21 32

กะหล่ำาปลี ดิบ 24 29

แตงกวา 14 18

หมวดเมล็ดพืช

ถั่วเขียว ตม 150 209

ถั่วลิสง สุก 376 181

ถั่วเหลือง สุก 130 179

เตาเจี้ยว ขาว 114 178

เตาหู เหลือง 105 93

ตารางที่4  ปริมาณ พลังงาน และ ฟอสฟอรัส ใน อาหาร สวน ที่ รับประทาน ได ปริมาณ 100 กรัม9   (ตอ)
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ตารางที่5  ปริมาณ เกลือแร ที่ ผูปวย โรคไต เรื้อรัง ควร ไดรับ ตอ วัน10

ปริมาณ

โซเดียม 1,840-2,300 มก /วัน หรือเกลือ 4.7-5.8 ก /วัน 
โปแตสเซียม มก./กก./วัน (มก./วัน) 39 (< 2,000)
ฟอสฟอรัส, มก./กก./วัน (มก./วัน) 10-17 (600-1,200)
แคลเซียม, มก./วัน 1,400-1,600
แมกนีเซียม, มก./วัน 200-300
ธาตุเหล็ก, มก./วัน > 10-18
ธาตุสังกะสี, มก./วัน 15

ตารางที่6 ความ ตองการ วิตามิน ใน ผูปวย โรคไต เรื้อรัง เทียบกับ Thai RDI

ThaiRDI* CKDpatient10

วิตามินเอ, mg RE 800 None
วิตามินอี, mga-TE 10 Unknown
วิตามินเค, mg 80 None
วิตามินบี 1 (Thiamin), mg 1.5 1.1-1.2
วิตามินบี 2 (Riboflavin), mg 1.7 1.1-1.3
ไนอะซิน, mg NE 20 4-16
วิตามินบี 6, mg 2 5-10
วิตามินบี 12, mg 2 2
วิตามินซี, mg 60 60-90
ไบโอติน, mg 0.150 30
กรดแพนโทธินิค, mg 6 5
โฟเลต, mg 0.200 1-10

* Recommended Daily Dietary Allowances for Healthy Thais, RDA: ประกาศ กระทรวง สาธารณสุข พ.ศ. 2541

พลังงาน ฟอสฟอรัส

(กิโลแคลอรี่) (มิลลิกรัม)

หมวดเครื่องปรุงรส

กะปิ 103 661

น้ำาพริกแกมัสมั่น         267 153

กระเทียม 126 125

น้ำาพริกแกงเผ็ด 95 121

หมวดเครื่องดื่ม

เบียร 120 558

ชอก โกแลต ผง 287 400

ผง โกโก 42 30

รังนก 281 18

ตารางที่4  ปริมาณ พลังงาน และ ฟอสฟอรัส ใน อาหาร สวน ที่ รับประทาน ได ปริมาณ 100 กรัม9   (ตอ)
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