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Abstract 
 

Object : Determining whether the Greulich and Pyle method still capable of bone 
age assessment in Thai children. 

Setting : Sawanpracharak hospital. 
Design : Retrospective descriptive study. 
Subject : The images of wrist joints and hand of 96 Thai children, aged 2 months to 

17 years, visiting the emergency and outpatient departments during January 
2017 - February 2018. 

Method : The mean age difference, their standard deviation and 95% confidence interval 
(CI) were calculated. 

Result : Statistical significance of delayed bone ages of all patients (males and females 
combined), chronological age was more than bone age (P=0.034) for aged 
3 - 5 years. The separate gender analysis also showed statistical significance 
of delayed bone ages for male patients, chronological age was more than 
bone age (P=0.028 and P=0.030) for aged 3 - 5 and 6 - 8 years. The statistical 
significance of advanced bone ages for female patients, chronological age 
was less than bone age (P<0.001) for aged 12 - 14 years. 

Conclusion : Bone age assessment by Greulich and Pyle method in Thai children at 
Sawanpracharak hospital can be used correctly in both males and females. 
However, it is important to recognize delayed bone ages for male patients, 
between 3 - 5 and 6 - 8 years of age with advanced bone ages for 12 - 14 year - 
old female patients. 

Key words : bone age, Greulich and Pyle method, Thai children 
 

 

บทนํา 
  

การประเมินอายุกระดูก (bone age หรือ 
skeletal age) เปนหนึ่งในวิธีที่ชวยประเมินการ
เจริญเติบโตของเด็กจากการประเมินพัฒนาการของ
กระดูก (skeletal maturation) โดยท่ัวไปมีความสําคัญ
ในการวินิจฉัยและรักษาเด็กท่ีมีความผิดปกติของ
พัฒนาการและการเจริญเติบโต เริ่มตั้งแตมีการคิดคน
วิธีประเมินอายุของเด็กจากมือและขอมือเม่ือ ค.ศ. 1909 
โดย Rotch(1) หลังจากนั้นไดพัฒนาข้ึนอีกหลากหลาย
วิธีโดย 3 วิธีหลักท่ีนิยมใชกัน ไดแก 1) Greulich and 
Pyle ปรับปรุงมาจากวิธี ของ Todd(2) 2) Tanner and 
Whitehouse Part II(3) และ 3) การนับจํานวน ossification 
 

 

center ของมือและขอมือ(4-5) แตวิธีที่ใชแพรหลาย
มากท่ีสุดในทุกภูมิภาคของโลกรวมท้ังประเทศไทยคือ 
วิธีของ Greulich and Pyle ซ่ึงใชการเปรียบเทียบรูป
เอกซเรยมือและขอมือกับรูปท่ีกําหนดไวเปนมาตรฐาน 
เปนวิธีท่ีงาย สะดวกและรวดเร็ว แตเนื่องจากวิธีนี้มีข้ึน
ตั้งแต ค.ศ. 1959 จากการวิเคราะหขอมูลของเด็กใน
อเมริกาเหนือใน ค.ศ. 1930 - 1940 แตในระยะตอมา
พบงานวิจัยมากมายในตางประเทศ ศึกษาการประเมิน
อายุกระดูกดวยวิธีของ Greulich and Pyle กับเด็ก
ในสมัยปจจุบัน บางการศึกษาพบวาใชได เชน 
การศึกษาเด็กอายุ 12 - 28 เดือน ในมาเลเซีย(6) 
การศึกษาเด็กในยุโรปกลาง(7) รวมทั้งการศึกษาของ 
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Van Rijn RR และคณะ(8) ในเด็กชาวดัชต ในขณะท่ี
บางการศึกษาพบวาพัฒนาการของกระดูก มีความ
แตกตางกันในแตละยุคสมัย รวมท้ังมีความแตกตางกัน
ระหวางเชื้อชาติ ภูมิภาค และไมสามารถใชการประเมิน
อายุกระดูกโดยวิธีนี้ไดอยางถูกตอง เชน การศึกษาของ 
Loder RT และคณะ(9) ในเด็กผิวขาวและผิวดําใน
ประเทศสหรัฐอเมริกา ประเทศปากีสถาน(10-11) Koc A 
และคณะ(12) ในเด็กชายในประเทศตุรกีและในประเทศ
ออสเตรเลียท่ีเปรียบเทียบการพัฒนาการของรางกาย
และกระดูกของเด็กในชวง 20 ป ท่ีผานมา(13) อยางไร
ก็ตาม การประเมินอายุกระดูกวิธีของ Greulich and 
Pyle มีความเชื่อถือได แตกตางกัน ท้ังท่ีวัดโดยคนเดียว 
(intraobserver variability) หรือหลายคน (interobserver 
variability)(14-16) 
 สําหรับประเทศไทย มีการพัฒนามาตรฐาน
อายุกระดูกเด็กไทยข้ึนโดย ดุษณี สุทธปรียาศรี(17) ใน 
พ.ศ. 2522 และบุญชวย สถาปตยวงศและคณะ(18) ใน 
พ.ศ. 2527 ซ่ึงเปนวิธี ท่ีใชการนับจํานวน postnatal 
ossification center ของมือและขอมือ ตอมาได
ศึกษาถึงการนําเอามาตรฐานท่ีคิดข้ึนใน พ.ศ. 2527
มาใชในโรงพยาบาลรามาธิบดีใน พ.ศ. 2528 - 2529
ผลพบวาวิธีดังกลาวมีความแมนยําในเด็กหญิงท่ีมี
advanced bone age และพอใชการไดในกลุม
retarded bone age และ normal bone age(19)

แตวิธีนี้ยังไมเปนท่ีแพรหลาย วิธีท่ีนิยมใชในประเทศ
ไทยในปจจุบันรวมท้ังท่ีโรงพยาบาลสวรรคประชารักษ
ยังคงเปนวิธีของ Greulich and Pyle ซึ่งยังไมมี
ผลงานวิจัยยืนยันความเหมาะสมกับเด็กไทยใน
ปจจุบันได เพ่ือเพ่ิมความม่ันใจในการประเมินอายุ
กระดูกดวยวิธีนี้ จึงทําการวิจัยครั้งนี้โดยมีวัตถุประสงค
เพ่ือศึกษาผลการประเมินอายุกระดูกดวยวิธีของ
Greulich and Pyle ในเด็กและวัยรุนไทยท่ีโรงพยาบาล
สวรรคประชารักษ 

 

วิธีการศึกษา 
  

การวิจัยเชิงพรรณนานี้ไดศึกษาแบบยอนหลัง 
โดยรวบรวมภาพเอกซเรยมือและขอมือของเด็กและ
วัยรุนไทย อายุระหวาง 2 เดือน ถึง 17 ป ท่ีมาตรวจใน

แผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน และแผนกผูปวยนอกของ
โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ ในเดือนมกราคม 2560 
ถึงกุมภาพันธ 2561 จํานวน 96 คน การศึกษานี้ไดผาน
การรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน 
โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ เกณฑในการคัดเลือก
ภาพเอกซเรยจากกลุมตัวอยางไดแก 1) ไมพบความ
ผิดปกติของกระดูกและเนื้อเยื่อ และ 2) ภาพเอกซเรย
ครอบคลุมตั้งแตกระดูกชิ้นสุดทายของปลายนิ้วมือ
จนถึงสวนปลายของกระดูก radius และ ulna อยาง
ชัดเจน นิ้วมือเหยียดตรง มือและขอมือไมบิดเอียง 
เกณฑในการคัดออก ไดแก 1) มีประวัติโรคประจําตัว
หรือพัฒนาการผิดปกติ ระบุไวในเวชระเบียนผูปวยนอก 
และ 2) ไมมีวัน เดือน ปเกิด และเชื้อชาติ ระบุไวใน
เวชระเบียนผูปวยนอก 

คํานวณขนาดตัวอยางจากสูตรเพ่ือประมาณ
คาเฉลี่ย 1 คา ซ่ึงคือคาเฉลี่ยของความแตกตางระหวาง
อายุจากกระดูกและอายุจริงโดยใชโปรแกรมคํานวณ
ทางสถิติสําเร็จรูป G Power โดยกําหนดใหคา effect 
size เทากับ 0.3 คา α เทากับ 0.05 และคา Power 
(1 - β) เทากับ 0.80 ไดคากลุมตัวอยางท้ังหมด 90 คน 
แตเนื่องจากการศึกษานี้มีการแบงกลุมตัวอยางออกเปน 
6 กลุมตามชวงอายุ จึงกําหนดชวงอายุละ 16 คน คือ
เปนเพศชาย 8 คน และเพศหญิง 8 คน เพราะฉะนั้น
จะไดจํานวนกลุมตัวอยาง 96 คน ทําการคัดเลือกภาพ
เอกซเรยตามเกณฑโดยแยกตามกลุมชวงอายุ 6 กลุม
ไดแก นอยกวา 3 ป 0 เดือน, 3 ป 0 เดือน ถึง 5 ป 
11 เดือน, 6 ป 0 เดือน ถึง 8 ป 11 เดือน, 9 ป 0 เดือน 
ถึง 11 ป 11 เดือน, 12 ป 0 เดือน ถึง 14 ป 11 เดือน, 
และ 15 ป 0 เดือน ถึง 17 ป 11 เดือน และแยกตามเพศ  

ทําการอานภาพเอกซเรยโดยผูอานเพียง
ผูเดียว ซ่ึงทราบแตเพศของเด็กแตไมทราบอายุท่ี
แทจริงโดยการปดบังปายชื่อท่ีแผนภาพเอกซเรยและ
ระบุเฉพาะเพศ แปลผลอายุกระดูกโดยเทียบกับ
รูปภาพมาตรฐานของ Greulich and Pyle ท่ีเหมาะสม
ท่ีสุดออกมาเปนจํานวนเดือนหรือปตามท่ีระบุกํากับ
ไวในรูปภาพมาตรฐานแยกตามเพศ ถาการประเมิน
กํ้าก่ึงระหวาง 2 อายุ จะใชอายุก่ึงกลางสําหรับอายุท่ี
แทจริงของผูปวยคํานวณจากอายุวันท่ีมาตรวจเทียบ
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 กับ วัน เดือน ปเกิด ท่ีระบุไวในเวชระเบียน กรณี
เศษเกิน 15 วัน ปดคิดเปนเดือน 
 วิเคราะหขอมูล ความถูกตอง (accuracy) 
ในการประเมินอายุกระดูกของเด็กโดยเปรียบเทียบ
อายุที่ประเมินได (bone age) กับอายุที่แทจริง 
(chronological age) โดยคํานวณจากผลตางเฉลี่ย
และสวนเบี ่ยงเบนมาตรฐานของอายุกระดูก ท่ี
ประเมินได และจากเทียบกับอายุจริง ดวยสถิติ
paired t - test กําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ความเชื่อม่ันไมนอยกวารอยละ 95 
 

ผลการศึกษา 
  

ภาพเอกซเรยกระดูกมือและขอมือของเด็ก
และวัยรุนตามหลักเกณฑท่ีตั้งไวรวบรวมไดท้ังหมด 
96 คน ชาย 48 คน และหญิง 48 คน เม่ือเปรียบเทียบ
ในภาพรวมแยกตามกลุมอายุ พบวาอายุกระดูก
มากกวาอายุจริงในชวงอายุ นอยกวา 3 ป 0 เดือน และ
ชวงอายุ 9 ป 0 เดือน ถึง 17 ป 11 เดือน แตแตกตาง
อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ สวนชวงอายุ 3 ป 0 เดือน 

ถึง 5 ป 11 เดือน และ 6 ป 0 เดือน ถึง 8 ป 11 เดือน 
พบวาอายุกระดูกนอยกวาอายุจริง โดยชวงอายุ 3 ป 
0 เดือน ถึง 5 ป 11 เดือน แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ (P=0.034) แตชวงอายุ 6 ป 0 เดือน ถึง 8 ป 
11 เดือน แตกตางอยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ เม่ือ
เปรียบเทียบแยกตามเพศและแยกตามกลุมอายุ 
พบวาในชวงอายุนอยกวา 3 ป 0 เดือน อายุกระดูก
มากกวาอายุจริงของท้ังสองเพศ แตในเพศชายชวง
อายุ 3 ป 0 เดือน ถึง 11 ป 11 เดือน อายุกระดูก
นอยกวาอายุจริง โดยชวงอายุ 3 ป 0 เดือน ถึง 5 ป 
11 เดือน และ 6 ป 0 เดือน ถึง 8 ป 11 เดือน แตกตาง
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P=0.028 และ P=0.030) 
แตชวงอายุ 9 ป 0 เดือน ถึง 11 ป 11 เดือน แตกตาง
แตไมมีนัยสําคัญทางสถิติ สวนเพศหญิงพบวาชวง
อายุ 9 ป 0 เดือน ถึง 14 ป 11 เดือน อายุกระดูก
มากกวาอายุจริง โดยชวงอายุ 12 ป 0 เดือน ถึง 14 ป 
11 เดือน แตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<0.001) 
(ตารางท่ี 1) 

 

ตารางท่ี 1 ความแตกตางของอายุกระดูกกับอายุจริง ในภาพรวมทุกกลุมอายุ และแยกตามเพศ 
 

 
เพศ ชวงอายุ 

 
จํานวนคน 

อายุจริง – อายุกระดูก 
Mean ± SD 

(year) 
95% CI P - value 

ชาย
และ
หญิง 

นอยกวา 3 ป 0 เดือน 16 -0.05 ± 0.62 -0.39, 0.28 0.733 
3 ป 0 เดือน ถึง 5 ป 11 เดือน 16 0.44 ± 0.75 0.04, 0.84 0.034 
6 ป 0 เดือน ถึง 8 ป 11 เดือน 16 0.40 ± 0.81 -0.03, 0.83 0.064 

9 ป 0 เดือน ถึง 11 ป 11 เดือน 16 -0.07 ± 1.04 -0.63, 0.48 0.783 
12 ป 0 เดือน ถึง 14 ป 11 เดือน 16 -0.19 ± 1.83 -1.17, 0.78 0.671 
15 ป 0 เดือน ถึง 17 ป 11 เดือน 16 -0.09 ± 0.62 -0.43, 0.23 0.546 

 รวม 96 0.07 ± 1.04   
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ตารางท่ี 1 ความแตกตางของอายุกระดูกกับอายุจริง ในภาพรวมทุกกลุมอายุ และแยกตามเพศ (ตอ) 

 

วิจารณ 
  

การประเมินอายุกระดูกโดยวิธีของ Greulich 
and Pyle เปนท่ีนิยมใชกันมากเนื่องจากสะดวกและ
รวดเร็วการอานผลโดยการเปรียบเทียบภาพเอกซเรย
ของมือและขอมือกับภาพเอกซเรยมาตรฐานของ 
Greulich and Pyle ในการศึกษาครั้งนี้พบวา อายุ
กระดูกนอยกวาอายุจริงในชวงอายุ 3 - 5 ป แตกตาง
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P=0.034) และเม่ือเปรียบเทียบ
ระหวางเพศ พบวาในเพศชายชวงอายุ 3 - 5 ป และ 
6 - 8 ป อายุกระดูกนอยกวาอายุจริงแตกตางอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ (P=0.028 และ P=0.030) สวนใน
เพศหญิงชวงอายุ 12 - 14 ป อายุกระดูกมากกวาอายุ
จริงแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<0.001) ซ่ึง
ผลนี้คลายกับการศึกษาอ่ืนๆ ท่ีพบวาชวงกอนวัยรุน
ถึงวัยรุนตอนตนอายุกระดูกท่ีประเมินไดนอยกวา
อายุจริง และหลังจากนั้นอายุกระดูกท่ีประเมินได
มากกวาอายุจริง(10-12) มีรายงานผลท่ีแตกตางจากนี้ 

 
 

 

และสนับสนุนแนวคิดท่ีวาความแตกตางทางเชื้อชาติ 
เพศ อายุ ศาสนา สงผลใหการพัฒนาการของกระดูก
แตกตางกัน เชน การศึกษาของ Loder RT และคณะ(9) 
พบวา ในกลุมเด็กผิวขาวและผิวดําท้ังเพศชายและหญิง
แตละกลุมแตละชวงอายุมีลักษณะพัฒนาการของ
กระดูกแตกตางกันไป การศึกษาของ Mora S และคณะ(20) 
พบวาอายุกระดูกเฉลี่ยของเด็กอเมริกันชวง prepuberty 
นั้นเด็กอเมริกันเชื้อสายแอฟริกันจะมีอายุกระดูก
มากกวาเด็กอเมริกันเชื้อสายยุโรป สวน postpuberty 
เด็กอเมริกันเชื้อสายยุโรปจะมีพัฒนาการทางกระดูก
ท่ีเร็วกวา การศึกษาในไตหวันพบวาอายุกระดูกของ
เด็กในชวงกอนวัยรุนจะชา ตามดวยเพ่ิมข้ึนในชวง
วัยรุนและพัฒนาการลํ้าหนา (advance) ในชวงวัยรุน
ตอนปลาย(21) นอกจากนี้ยังมีการศึกษาท่ีพบวาแม
เชื้อชาติเดียวกันแตตางยุคสมัย กระดูกก็พัฒนา
แตกตางกันดวย(13) 
  

 
เพศ ชวงอายุ 

 
จํานวนคน 

อายุจริง – อายุกระดูก 
Mean ± SD 

(year) 
95% CI P - value 

ชาย นอยกวา 3 ป 0 เดือน 8 -0.01 ± 0.63 -0.54, 0.52 0.978 
3 ป 0 เดือน ถึง 5 ป 11 เดือน 8 0.52 ± 0.53 0.07, 0.96 0.028 
6 ป 0 เดือน ถึง 8 ป 11 เดือน 8 0.53 ± 0.56 0.07, 0.99 0.030 

9 ป 0 เดือน ถึง 11 ป 11 เดือน 8 0.12 ± 0.99 -0.71, 0.95 0.742 
12 ป 0 เดือน ถึง 14 ป 11 เดือน 8 -0.20 ± 2.49 -2.28, 1.88 0.826 
15 ป 0 เดือน ถึง 17 ป 11 เดือน 8 -0.24 ± 0.67 0.79, 0.32 0.345 

 รวม     48 0.12 ± 1.17   
หญิง นอยกวา 3 ป 0 เดือน 8 -0.10 ± 0.66 -065, 0.45 0.672 

 3 ป 0 เดือน ถึง 5 ป 11 เดือน 8 0.36 ± 0.95 0.34, 1.16 0.323 
 6 ป 0 เดือน ถึง 8 ป 11 เดือน 8 0.28 ± 1.03 -0.58, 1.13 0.473 
 9 ป 0 เดือน ถึง 11 ป 11 เดือน 8 -0.27 ± 1.13 -1.21, 0.68 0.526 
 12 ป 0 เดือน ถึง 14 ป 11 เดือน 8 -2.38 ± 0.68 -2.95, 1.82 <0.001 
 15 ป 0 เดือน ถึง 17 ป 11 เดือน 8 0.48 ± 0.57 -0.43, 0.53 0.821 
 รวม     48 0.02 ± 0.89   
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สวรรคประชารักษเวชสาร 

ดังนั้นหลายประเทศจึงไดพยายามปรับปรุง
หาวิธีมาตรฐานใหมในการประเมินอายุกระดูกของ
เด็กในประเทศ หรือนําวิธีตางๆ ท่ีมีอยูเดิมมาปรับใช
รวมกันใหถูกตองแมนยํามากท่ีสุด นอกจากนี้ใน
ปจจุบัน ยังมีวิธีการใหมในการประเมินอายุกระดูก
เกิดข้ึน เชน การใช neural network(22) การตรวจ 
อัลตราซาวนดบริเวณมือและขอมือแทนการเอกซเรย
โดยอิงจากมาตรฐานของ Greulich and Pyle(23) การใช 
computer ชวยประมวลผลลักษณะของกระดูกขอมือ 
(Computerizedgeometric features of carpal 
bone for bone age estimation)(24) เปนตน 
 การศึกษาครั้งนี้มีขอจํากัดบางประการ เชน 
กลุมเด็กท่ีคาดวามีการเจริญเติบโตปกติไดจากการ
ประเมินทางคลินิกและประวัติการไมมีโรคประจําตัว 
ไมไดนําปจจัยน้ําหนักและสวนสูงท่ีอาจชวยพิจารณา
การเจริญเติบโตท่ีปกติมาคัดเลือกดวยจึงอาจไมได
เปนตัวแทนของเด็กกลุมปกติท่ีแทจริงจํานวนกลุม

ตัวอยางมีนอย ทําใหไมสามารถประเมินเทียบกับ
อายุจริงแยกแตละอายุได ตองจัดเปนกลุมอายุแทน 
จึงอาจทําใหยังสรุปผลไมไดชัดเจน และเด็กเกือบ
ท้ังหมดมีภูมิลําเนาอยูในจังหวัดนครสวรรคและ
จังหวัดใกลเคียง ถึงแมมีเชื้อชาติไทย แตอาจนําไป
ปรับใชในภูมิภาคอ่ืนๆ ของประเทศไมได เนื่องจาก
ยังมีปจจัยอ่ืนๆ ท่ีมีความแตกตางกัน เชน วิถีชีวิต
การเลี้ยงดู ประเพณีและวัฒนธรรม เปนตน  
 

สรุป 
  

การประเมินอายุกระดูกของเด็กท่ีโรงพยาบาล
สวรรคประชารักษในภาพรวมท้ังหญิงและชาย ยัง
สามารถใชวิธีของ Greulich and Pyle ไดถูกตอง 
แตพึงตระหนักวาอายุกระดูกท่ีประเมินไดนอยกวา
อายุจริงในเพศชายอายุ 3 - 8 ป และอายุกระดูกท่ี
ประเมินไดมากกวาอายุจริงในเพศหญิงอายุ 12 - 14 ป  
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