
ÅÔ¢ÊÔ·¸Ô ìÁËÒÇÔ·ÂÒÅÑÂàªÕÂ§ãËÁè
Copyright  by Chiang Mai University
A l l  r i g h t s  r e s e r v e d

ÅÔ¢ÊÔ·¸Ô ìÁËÒÇÔ·ÂÒÅÑÂàªÕÂ§ãËÁè
Copyright  by Chiang Mai University
A l l  r i g h t s  r e s e r v e d

บทที่ 2

เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ

การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาถึงการปฏิบัติตามโภชนบัญญัติ 9 ประการ และภาวะ
โภชนาการของอาจารยวิทยาลัยอาชีวศึกษาอุตรดิตถ ผูศึกษาคนควาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ     
เพือ่น ํามาเปนแนวทางในการศึกษาตามลํ าดับดังนี้

1. การปฏิบัติตามโภชนบัญญัติ 9 ประการ
2. พฤติกรรมการบริโภคในวัยผูใหญ
3. ภาวะโภชนาการ
4. การประเมินภาวะโภชนาการ
5. งานวิจัยที่เกี่ยวของ

การปฏิบัติตามโภชนบัญญัติ 9 ประการ
ปจจบุนัสังคมไทยไดเปล่ียนแปลงไปอยางรวดเร็ว ผลการเปลี่ยนแปลงไดสะทอนออกมา

ใหเห็นหลาย ๆ ดาน ในขณะที่ประเทศไทยยังขจัดโรคขาดสารอาหารบางอยางในคนบางกลุม       
ไมสํ าเรจ็ โรคอันเกิดจากภาวะโภชนาการเกินไดเพิ่มทวีความรุนแรงขึ้นเรื่อย ๆ ซ่ึงเปนสาเหตุการ
เจ็บปวยและการตายในลํ าดับตน ๆ ของคนไทย ดังนั้นการยึดหลักและปฏิบัติตามการกินอาหาร   
ใหครบ 5 หมูคงไมเพียงพอ ตองมีแนวปฏิบัติอยางอื่นดวย เหตุนี้กระทรวงสาธารณสุข และ
มหาวทิยาลยัมหิดล รวมกับหนวยงานอื่น ๆ ไดรวมกันจัดทํ า "ขอปฏิบัติการกินอาหารเพื่อสุขภาพ   
ทีด่ขีองคนไทย" ขึ้น หรือเรียกอีกประการวา "โภชนบัญญัติสํ าหรับคนไทย" ซ่ึงมี 9 ขอ ดังนี้  
(www.anamai.moph .go.th, 2545)

1. กนิอาหารครบ  5  หมู  แตละหมูใหหลากหลายและหมั่นดูแลนํ้ าหนักตัว
2. กนิขาวเปนอาหารหลัก สลับกับอาหารประเภทแปงเปนบางมื้อ
3. กนิพชืผักใหมากและกินผลไมเปนประจํ า
4. กนิปลา  เนื้อสัตวไมติดมัน  ไข  ถ่ัวเมล็ดแหงเปนประจํ า
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5. ดืม่นมใหเหมาะสมตามวัย
6. กนิอาหารที่มีไขมันแตพอควร

             7. หลีกเลี่ยงการกินอาหารรสหวานจัดและเค็มจัด
8. กนิอาหารที่สะอาด ปราศจากการปนเปอน
9. งดหรือลดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล

    1.  กนิอาหารครบ 5 หมู แตละหมูใหหลากหลายและหมัน่ตรวจดนูํ ้าหนกัตวัใหเหมาะสม
     โดยการกินอาหารหลาย ๆ ชนิด เพื่อใหรางกายไดรับสารอาหารตาง ๆ ครบในปริมาณ

ทีเ่พยีงพอกับความตองการ ถากินอาหารไมครบทั้ง 5 หมู หรือกินอาหารซํ้ าซากเพียงบางชนิดทุกวัน 
อาจท ําใหไดรับสารอาหารบางประเภทไมเพียงพอ หรือมากเกินไป อาหารแตละชนิดประกอบดวย
สารอาหารหลายประเภท ไดแก โปรตีน คารโบไฮเดรต ไขมัน แรธาตุ วิตามิน นํ้ า และยังมี         
สารอืน่ ๆ เชน ใยอาหารซึ่งมีประโยชนตอรางกาย ทํ าใหอวัยวะตาง ๆ ของรางกายทํ างานไดตาม
ปกติในอาหารแตละชนิดจะประกอบดวยสารอาหารตาง ๆ ในปริมาณที่มากนอยตางกันโดยไมมี
อาหารชนิดใดชนิดหนึ่งที่จะมีสารอาหารตาง ๆ ครบในปริมาณที่เพียงพอกับความตองการของ    
รางกาย ดังนั้นในวันหนึ่ง ๆ เราตองกินอาหารหลาย ๆ ชนิด เพื่อใหไดสารอาหารครบตามที่รางกาย
ตองการ

นอกจากการรับประทานอาหารแลว การหมั่นดูแลนํ้ าหนักตัวโดยการรักษานํ้ าหนักตัว   
ใหอยูในเกณฑปกติ เพราะนํ้ าหนักตัวเปนเครื่องชี้วัดภาวะสุขภาพที่ดีหรือไมดีของแตละบุคคล             
การรักษานํ้ าหนักตัวใหอยูในเกณฑปกติสัมพันธกับการเลือกชนิดอาหาร รับประทานในปริมาณ             
ทีเ่หมาะสม ออกกํ าลังกายสมํ่ าเสมอเพื่อการรักษานํ้ าหนักตัว พรอมทั้งชั่งนํ้ าหนักตัวเปนประจํ า เพื่อ 
การตรวจสอบและรักษานํ้ าหนักตัวใหคงที่  เพื่อผลตอสุขภาพและคุณภาพชีวิตที่ดี

2. กนิขาวเปนอาหารหลัก สลับกับอาหารประเภทแปง เปนบางมื้อ
ขาวเปนธัญพืชที่เปนอาหารหลักของคนไทยที่เปนแหลงพลังงาน และแหลงโปรตีน           

ที่สํ าคัญ โดยเฉพาะขาวกลองและขาวซอมมือเปนขาวที่มีประโยชนตอรางกายมากกวาขาวขัดขาว   
เนือ่งจากมีวิตามิน  แรธาตุ  และใยอาหารในปริมาณสูง

อยางไรกต็ามการรับประทานขาวมากเกินไปอาจจะทํ าใหรางกายขาดวิตามิน  และเกิด
การสะสมเปนไขมัน ทํ าใหเกิดโรคอวนได ดังนั้นควรรับประทานขาวตามปริมาณที่เหมาะสมกับ  
แตละวยั  โดยสลบักนัระหวางอาหารทีท่ ําจากแปง  เชน  ขนมจนี  ขนมปง  หรือกวยเตีย๋วเปนบางมื้อ
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    3. กนิพชืผักใหมากและกินผลไมเปนประจํ า
     พืชผักและผลไมเปนแหลงอาหารที่ใหสารอาหารพวกวิตามิน แรธาตุ ตลอดจน

สารอาหารอื่น ๆ ที่มีความสํ าคัญและจํ าเปนตอรางกาย แมรางกายจะมีความตองการวิตามินและ    
แรธาตุในปริมาณเล็กนอย รวมถึงเปนอาหารที่ใหไขมันตํ่ า ที่สํ าคัญคือรางกายจะไดรับประโยชน
จากพชืผัก ผลไม ใยอาหาร ซ่ึงใยอาหารจะมีมากหรือนอยข้ึนอยูกับชนิดของอาหาร ใยอาหารจะอยู
ในรูปคารโบไฮเดรตเชิงซอน รางกายไมสามารถยอยสลายได แตใยอาหารมีประโยชนตอสุขภาพ 
คอื ชวยเพิ่มปริมาณกากอาหาร ท ําใหอุจจาระนิ่ม ถายงาย ขจัดปญหาทองผูก ลดการทํ างานของ     
ลํ าไส ลดนํ้ าตาลในเลือด ดูดซับสารบางชนิด เชน กรดนํ้ าดี และสตีรอยด และยังชวยขับสารพิษจาก
กระบวนการยอยอาหาร เชน โลหะหนัก และสารกอมะเร็ง ตัวกากใยพืชผักผลไมนี้เปนสารตาน
มะเร็ง  รวมทั้งชวยลดระดับโคเลสเตอรอลในเลือด  (บรรจบ  ชุณหสวัสดิกุล, 2543)

สํ าหรับอาหารที่มีเสนใยมาก  ไดแก  ธัญพืชตาง ๆ  ขาวกลอง ถ่ัว ในผัก ไดแก 
มะเขือพวง สะเดา ผักกระเฉด ในผลไมที่มีใยอาหารมากคือ ละมุด ทุเรียน นอกจากนั้น               
สารแคโรทีน และวิตามินซีในผักและผลไมยังสามารถปองกันการเกาะตัวของไขมันที่ผนัง     
หลอดเลือด รวมถึงวิตามินยังชวยดูดซึมธาตุเหล็กไดดีขึ้น ดังนั้นคนเราควรรับประทานพืชผักและ
ผลไมเปนประจํ าใหหลากหลาย ทั้งชนิดและสีสัน ควรเปนผลไมในทองถ่ิน และตามฤดูกาล 
โดยรับประทานแตของสด เพื่อปองกันการตกคางของสารเคมี  และใหรางกายไดรับอาหารที่มี    
คณุคาตอรางกายมากที่สุด

4. กนิปลา เนื้อสัตวไมติดมัน ไข  และถ่ัวเมล็ดแหงเปนประจํ า
        รางกายคนเราควรไดรับอาหารที่มีโปรตีน ซ่ึงโปรตีนนั้นมีในอาหารที่เปนทั้งพืชและ

สัตว โดยโปรตีนจากสัตวเปนโปรตีนที่มีคุณภาพสูง เพราะมีปริมาณและสัดสวนของกรดอมิโน       
ทีจ่ ําเปนครบทุกชนิดในปริมาณที่รางกายสามารถนํ าไปใชไดทันที แตโปรตีนจากพืชจะมีกรดอมิโน
ทีจ่ ําเปนแกรางกายไมครบหรือในปริมาณนอย ยกเวนถ่ัวเหลือง (สิริพรรณ จุลกรังคะ, อางแลว) 
สารอาหารโปรตีนมีความสํ าคัญและจํ าเปนตอรางกาย ดังนั้นเราควรไดรับโปรตีนในปริมาณที่    
เพียงพอกับความตองการของรางกาย เพื่อสรางความเจริญเติบโต ชวยซอมแซมเนื้อเยื่อตาง ๆ    
ควบคุมการทํ างานตาง ๆ ภายในรางกาย และชวยรักษาสมดุลของนํ้ าในรางกาย รวมถึงเปน         
สวนประกอบของสารสรางภูมิคุมกันโรค
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ปลาเปนแหลงอาหารโปรตีนที่สมบูรณ ยอยงาย ไขมันตํ่ ากวาสัตวอ่ืน ๆ สํ าหรับ   
ปลาตัวเล็กตัวนอยก็จะใหแรธาตุแคลเซียมในการบํ ารุงกระดูกและฟน นอกจากนั้นปลายังให       
สารอาหารวิตามินตาง ๆ  ไดแก  วิตามินเอ  วิตามนิบีหนึ่ง  วิตามินบีสอง  ไนอะซิน  ฟอสฟอรัส  
ไอโอดีน  และเหล็ก

การกินเนื้อสัตว ไมติดมันเปนประจํ าชวยใหร างกายลดการสะสมไขมันและ    
โคเลสเตอรอล  ท ําใหรางกายปลอดจากโรคไขมันอุดตันในเลือด  โรคหัวใจ  และโรคอวน  เปนตน

ไขเปนอาหารโปรตีนที่ราคาถูก เราสามารถซื้อ ปรุงและรับประทานงาย ผูที่มีภาวะ
โภชนาการปกติควรกินไขสัปดาหละ 2 - 3 ฟอง สํ าหรับผูที่มีปญหาทางโภชนาการ เชน โรค     
ความดันโลหิตสูงควรกินเฉพาะไขขาวเทานั้น และที่สํ าคัญคือ ควรกินไขที่ปรุงใหสุกเสมอ
เพราะรางกายยอยไดงายกวาไขดิบ  ทั้งไขเปดและไขไกมีคุณคาทางโภชนาการไมแตกตางกัน

ผลิตภณัฑทีท่ ําจากถัว่เมลด็แหง เชน เตาหูตาง ๆ กเ็ปนแหลงโปรตนีทีด่ ีหางาย ราคาถูก 
และมีหลากหลายชนิด มีคุณคาเทียบเทาเนื้อสัตว คนเราควรกินถ่ัวเมล็ดแหงสลับกับเนื้อสัตวเปน
ประจ ํา จะท ําใหรางกายไดรับสารอาหารครบถวนยิ่งขึ้น  นอกจากนี้ถ่ัวยังใหพลังงานแกรางกายไดดี
อีกดวย

งา เปนอาหารที่มีคุณประโยชนทางโภชนาการที่ใหทั้งโปรตีน ไขมัน วิตามิน 
โดยเฉพาะวิตามินอี  แคลเซียม  จึงควรกินงาเปนประจํ า

5. ดืม่นมใหเหมาะสมตามวัย
นมและผลิตภัณฑนมชนิดตาง ๆ เชน โยเกติ นมเปรี้ยว มีคุณคาทางโภชนาการ เพราะ       

มสีารอาหารตาง ๆ ตามที่รางกายตองการ นมและผลิตภัณฑนมชนิดตาง ๆ ประกอบดวย โปรตีน 
ซ่ึงมีกรดอมิโนที่จํ าเปนครบทุกชนิด และยังมีไขมัน คารโบไฮเดรต วิตามินตาง ๆ โดยเฉพาะวิตามิน
บสีอง นอกจากนั้นยังมีแรธาตุตาง ๆ ดังนั้นเด็กควรดื่มนมวันละ 1 - 2 แกว สวนผูใหญดื่มวันละ      
1  แกว  หรือดืม่นมพรองมันเนย  เพื่อปองกันการไดรับไขมันเกินตองการ

6. กนิอาหารที่มีไขมันแตพอควร
อาหารไขมันตาง ๆ จะใหสารอาหารไขมันที่จํ าเปนตอสุขภาพในดานปริมาณและ   

คณุภาพ อาหารแทบทุกชนิดมีไขมันเปนสวนประกอบมากนอยแตกตางกันไปตามชนิดและปริมาณ
ทีใ่ช อาหารที่เปนไขมันหรือนํ้ ามัน 100 เปอรเซ็นต เชน นํ้ ามันพืชและนํ้ ามันหมู แหลงของอาหาร   
ไขมนัจากพชื  เชน นํ้ ามันรํ าขาว นํ้ ามันมะพราว นํ้ ามันงา จากสัตว เชน นํ้ ามันหมู นํ้ ามันไก และ    
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นํ้ ามันจากสัตวทะเลจะไดจากปลาทะเล เปนตน ไขมันจะแบงเปนชนิดอิ่มตัว เชน ไขมันจาก           
นํ้ ามันหมู นํ้ ามันมะพราว ถารับประทานมากจะทํ าใหระดับโคเลสเตอรอลสูง เปนโรคอวนและ   
โรคอื่น ๆ สํ าหรับไขมันไมอ่ิมตัว เชน นํ้ ามันรํ าขาว นํ้ ามันถ่ัวเหลือง คนเราควรบริโภคไขมันไมเกิน
รอยละ 30 และไมตํ่ ากวารอยละ 15 ของพลังงานที่ไดรับ ดังนั้นควรใชนํ้ ามันถ่ัวเหลืองปรุงอาหาร
วันละ 3 ชอนโตะ และลดการรับประทานเนื้อสัตวติดมัน เครื่องในสัตวติดมัน เครื่องในสัตว     
หนงัสตัว และไขแดง เพื่อสุขภาพที่ดีของแตละคน ทั้งนี้ขึ้นอยูกับการเลือกชนิด และจํ ากัดปริมาณ
การใชไขมันในอาหาร  รวมถึงการเลือกไขมันที่มีคุณภาพไดอยางเหมาะสม

7. หลีกเลี่ยงการกินอาหารรสหวานจัด  และเค็มจัด
ปจจุบันคนไทยนิยมกินอาหารรสจัดและใชเครื่องปรุงรสกันมากเมื่อเทียบกับอาหาร      

การกนิของชาติอ่ืน ๆ (กองโภชนาการ กระทรวงสาธารณสุข, 2541) การกินอาหารรสจัดมากเกินไป   
จะเกิดเปนนิสัย ทํ าใหเกิดเปนอันตรายตอรางกายได และรสชาติของอาหารที่มักเปนปญหา             
กอใหเกิดโทษแกรางกายมาก  คือ  รสหวานจัดและเค็มจัด

อาหารที่มีรสหวานจัดจะมีนํ้ าตาลทรายเปนองคประกอบ ซ่ึงเปนสารอาหาร
คารโบไฮเดรตอยางงาย อาหารที่มีนํ้ าตาลสูง เชน นํ้ าหวาน นํ้ าอัดลม ขนมหวาน ทั้งนี้รวมถึงการเติม   
นํ้ าตาลในชาหรือกาแฟ การไดรับความหวานจากอาหารดังกลาวเปนระยะเวลานาน ๆ อาจเกิด
ปญหาฟนผุ โรคเบาหวาน รวมถึงทํ าใหไดรับพลังงานเพิ่มขึ้นโดยไมจํ าเปน ดังนั้นจึงควรลดการ
บริโภคอาหารรสหวานลง และรับประทานผลไมแทน สํ าหรับอาหารที่มีรสชาติเค็มจัด ไดแก 
เกลือ นํ้ าปลา เครื่องปรุงรส จะไดโซเดียม ตามปกติในชีวิตประจํ าวันจะไดรับโซเดียมจากอาหาร
ธรรมชาติอยูแลว รวมถึงกระบวนการถนอมอาหารที่ใชเกลือเปนหลัก คนเราหากไดรับอาหารที่มี
โซเดียมในปริมาณมากเกินความตองการ จะเกิดปญหาโรคไตและความดันโลหิตสูงได ดังนั้นเรา
ควรพยายามกินอาหารที่มีรสชาติธรรมดา โดยไมเติมเกลือ นํ้ าปลาหรือเครื่องปรุงรสตาง ๆ หรือ  
หันมากินอาหารแบบไทยเดิมที่ใชเครื่องเทศชวยเพิ่มรสชาติของอาหารเพื่อใหเปนผูมีสุขภาพดี 
ปลอดภยัจากโรคภัยตาง ๆ และทํ าใหไดรับอาหารสมดุลไมเปนอันตรายตอสุขภาพ

8. กนิอาหารที่สะอาด  ปราศจากการปนเปอน
ในสภาพเศรษฐกิจและสังคมปจจุบัน ทํ าใหการดํ าเนินชีวิตของคนเราตองเปลี่ยนไป

จากความเรียบงายเปนการเรงรีบในดานตาง ๆ รวมถึงพฤติกรรมการกินตองเปลี่ยนไปจาก
การปรุง การประกอบอาหารรบัประทานในครวัเรือน เปนซือ้อาหารส ําเรจ็รูป อาหารกึง่ส ําเร็จรูป  
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อาหารพรอมปรุง และอาหารพรอมบริโภค อาหารที่กลาวนั้นมักมีการปนเปอนจากสารเคมี 
สารตกคางตาง ๆ รวมถึงอาหารที่มีเชื้อไวรัส เชือ้รา และเชื้อแบคทีเรีย รวมถึงพยาธิปะปนอยูดวย 
ท ําใหเกิดพิษภัยตอรางกาย  เชน เกิดอาการทองเดิน อาเจียน อาหารเปนพิษ รวมถึงการเจ็บปวยดวย
โรคระบบทางเดินอาหาร ฉะนั้นเพื่อลดความเสี่ยงจากโรคพยาธิและโรคมะเร็งบางประเภท จึงควร
เลือกกินอาหารที่สะอาด ปราศจากปนเปอน โดยเลอืกซือ้อาหาร ปรุงและประกอบอาหารใหถูกหลัก
โภชนาการ รวมถึงการรบัประทานอาหารทีสุ่กใหม และไมปลอยอาหารไวนานเกินไป อาจเกิดการ
เจรญิเตบิโตของเชื้อจุลินทรียที่ใหโทษแกรางกายหรือเกิดการเจ็บปวยดวยโรคระบบทางเดินอาหาร

9. งดหรือลดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล
ปจจุบันคนไทยมีแนวโนมในการดื่มสุราและเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลสูงขึ้น การดื่ม    

เครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลเปนประจํ าจะใหโทษและเปนอันตรายตอสุขภาพ เมื่อคนดื่มเครื่องดื่มที่มี
แอลกอฮอลแลวหากไมกินอาหารจะทํ าใหเปนโรคขาดสารอาหาร เมื่อดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล     
ไปนาน ๆ ตับจะถูกทํ าลาย การขาดสารอาหารจะรุนแรงขึ้น มีความเสี่ยงตอการเกิดโรคแผล
ในกระเพาะอาหารและลํ าไส โรคความดันโลหิตสูง โรคมะเร็ง โรคพิษสุราเรื้อรัง เปนตน สํ าหรับ
ในรายที่ดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลพรอมกับแกลมที่มีไขมันและโปรตีนสูงจะมีโอกาสเกิด       
โรคอวน ซ่ึงจะมีโรคอื่น ๆ ตามมา การดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลของสตรีมีครรภจะมีผลตอทารก
ในครรภ ทํ าใหรางกายของทารกไมแข็งแรง เจริญเติบโตชาและสติปญญาตํ่ า นอกจากนี้หากคนเรา
ดืม่เครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลขณะขับขี่ยานพาหนะก็จะมีผลตอผูที่ขับรถ เพราะฤทธิ์ของแอลกอฮอล
ที่มีผลตอระบบประสาทสวนกลางจะไปกดสมองศูนยควบคุมสติสัมปชัญญะและศูนยหัวใจทํ าให
ขาดสติ เสียการทรงตัว สมรรถภาพในการทํ างานลดนอยลงและทํ าใหเกิดความประมาทอันเปน   
สาเหตสํ าคัญที่กอใหเกิดอุบัติเหตุไดงาย ในการทํ างานที่ตองใชสมาธิก็ควรงดดื่มเครื่องดื่มที่มี
แอลกอฮอล ผูที่ตองใชยาเพราะยาบางชนิดเพิ่มระดับแอลกอฮอลในเลือดซึ่งมีผลตอสมองได       
ดังนั้นผูที่งดหรือลดการดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลจะเปนผูที่มีสุขภาพและคุณภาพชีวิตที่ดี           
ไมเสียชีวิตกอนวัยอันสมควร
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พฤติกรรมการบริโภคในวัยผูใหญ
สํ าหรับผูใหญทีอ่ยูในเมอืง กจิกรรมตาง ๆ ทีต่องออกแรงบางคนอาจเริม่ลดลง การทํ างาน 

มักเปนประเภทนั่งอยูกับที่ ไมคอยมีการเคลื่อนไหว งานตาง ๆ ที่ตองออกแรงมากมีผูชวยที่ยัง   
หนุมสาวกวาทํ าแทน การเลนกีฬามีนอยลง แตการกินอาหารกลับไมไดลดลงไปดวย และอาจจะ
มากขึน้ในบุคคลที่มีกิจกรรมทางสังคม เชน การกินเลี้ยงพบปะสังสรรคในดานธุรกิจการงานตาง ๆ 
ทํ าใหรางกายไดรับอาหารเกินกวาที่รางกายตองการ และหากไมมีเวลาออกกํ าลังกาย ทํ าใหเกิด  
แนวโนมที่จะเกิดภาวะนํ้ าหนักเกินได คือ รางกายมีนํ้ าหนักเมื่อเทียบกับสวนสูงแลวเกินกวา
มาตรฐานทีก่ ําหนดให ผูที่มีภาวะนํ้ าหนักเกินอาจเกิดจากการมีเนื้อเยื่อไขมันมาก หรือกลามเนื้อมาก 
หรือทั้งสองอยางรวมกัน เมื่อรางกายมีการสะสมของเนื้อเยื่อไขมันมากกวาเกณฑปกติจะจัดวา
เปนโรคอวน (Obesity) ในการวินิจฉัย โรคอวนในผูใหญนั้นใชดัชนีความหนาของรางกาย เพราะ
มคีวามสัมพันธคอนขางสูงกับการสะสมเนื้อเยื่อไขมันในรางกาย  (อบเชย  วงศทอง, 2541)

ผูใหญที่มีการกินอาหารไมถูกหลักโภชนาการ ไดแก กินไขมันชนิดที่อ่ิมตัวมาก     
กินคารโบไฮเดรตมาก ดื่มเหลา การกินอาหารที่ใหพลังงานมากเกินความตองการ รวมกับการขาด     
การออกก ําลังกายอยางสมํ่ าเสมอ มีแนวโนมทํ าใหเกิดภาวะไขมันสูงในเลือดได (Hyperlipidemia) 
ซ่ึงภาวะไขมันสูงในเลือดนั้น อาจเปนเพราะโคเลสเตอรอลและไตรกลีเซอไรด ภาวะไขมันสูงใน
เลือดเปนปจจัยเสี่ยงที่สํ าคัญของการเกิดภาวะหลอดเลือดแข็ง (Atherosclerosis) ซ่ึงเปนสาเหตุ
สํ าคญัของการเกดิโรคหวัใจขาดเลอืด (Ischemic Heart Disease) การกนิอาหารปรมิาณมากโดยเฉพาะ
พวกตบั ไต สมอง รวมกับการกินไขมันมากและดื่มเบียรมาก มีผลทํ าใหเกิดภาวะยูริกสูงในเลือด 
การกินไขมันมากจะทํ าใหการขับถายยูริกยากขึ้น การดื่มเบียรมากทํ าใหระดับยูริกสูง เพราะเบียร  
ทํ าจากยีสต ซ่ึงยีสตมพีิวรีนสงู ภาวะยริูกในเลือดสูงมักเกิดกับผูใหญวัยกลางคนขึ้นไป และมักเกิด
กบัชายมากกวาหญิง โดยเกดิกบัชายวัยกลางคนมากถึงรอยละ 90 ในขณะที่เกิดกับหญิงหลังหมด
ประจํ าเดือนเพียงรอยละ 10 ผูที่มีระดับยูริกสูงจะทํ าใหเกิดอาการขออักเสบอยางเฉียบพลัน
เนื่องจากผลึกของกรดยูริกหรือเกลือของยูเรตมาจับที่ขอ ทํ าใหเกิดการอักเสบของขอแบบเปน ๆ 
หาย ๆ จะเห็นไดวาผูใหญที่อาศัยอยูในเมืองมีแนวโนมที่จะมีภาวะโภชนาการเกินไดมากกวาขาด
และภาวะโภชนาการเกินนี้พบไดในผูที่มีฐานะทางเศรษฐกิจดี และเปนผูที่อยูในเขตเมืองเปน    
สวนใหญ
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ในวยัผูใหญ ถึงแมรางกายจะไมมีการเจริญเติบโตแลว แตรางกายยังคงมีความจํ าเปนตอง     
ไดรับสารอาหารตาง ๆ เพื่อเสริมสรางเซลลตาง ๆ ในรางกายใหทํ างานเปนปกติ ดังนั้นวัยผูใหญจึง       
จ ําเปนตองไดรับสารอาหารตาง ๆ ใหเพียงพอกับความตองการของรางกาย (อบเชย วงศทอง,  2541)

1. พลังงาน การกํ าหนดปริมาณพลังงานที่ตองการของผูใหญชายและหญิง ดังนั้น       
เราควรคํ านึงถึงคาพลังงานที่ตองการพื้นฐาน และพลังงานที่ตองเพื่อการประกอบกิจกรรมเปน
เกณฑดังนี้

    ปริมาณพลังงานที่ตองการใน 1 วัน = BMR  x  คาคงที่ตามประเภทของกิจกรรม
                (กิโลแคลอรี่)               (กิโลแคลอรี่/วัน)           (BMR  factor)
ถาพลังงานที่ไดรับและกิจกรรมที่ทํ าในแตละวันไมสมดุลกัน โดยที่รางกายไดรับ  

พลังงานจากอาหารมาก แตใชแรงงานในการทํ ากิจกรรมตาง ๆ นอย จะทํ าใหนํ้ าหนักเพิ่มมากขึ้น   
ดงันัน้ผูใหญจึงควรไดรับพลังงานใหสมดุลกับแรงงานที่ใช

สารอาหารที่ เปนแหลงสํ าคัญของพลังงาน ไดแก คารโบไฮเดรตและไขมัน 
คารโบไฮเดรต    1 กรัม ใหพลังงาน 4 กิโลแคลอรี ไขมัน 1 กรัม ใหพลังงาน 9 กิโลแคลอรี เราควร
กนิไขมนัไมเกินรอยละ 35 ของพลังงานที่ไดรับตอวัน และไขมันที่กินนั้นควรมีกรดไขมันไมเกิน
รอยละ 35 ของพลังงานที่ไดรับตอวัน และมีกรดไขมันที่จํ าเปนรอยละ 1 - 2 ของพลังงาน    
ที่ไดตอวัน กินคารโบไฮเดรตรอยละ 50 - 55 ของพลังงานที่ไดรับตอวัน ประชากรไทยและ          
ประชากรของประเทศที่กํ าลังพัฒนาทั้งหลายกินอาหารพวกขาว แปง เปนแหลงอาหารหลักที่
กอใหเกิดพลังงาน พบวา ประชากรไทยสวนใหญไดรับพลังงานจากขาวประมาณรอยละ 70 ของ
ความตองการพลังงานตอวัน

2. โปรตีน ในวยัผูใหญรางกายไมเจริญเติบโตแลว จึงตองการโปรตีนเพียงเพื่อเสริมสราง
เซลลตาง ๆ ใหทํ างานปกติ ในวันหนึ่งผูใหญทั้งชายและหญิงควรไดรับโปรตีนประมาณวันละ 0.88 
กรัมตอนํ้ าหนักตัว 1 กิโลกรัม และประมาณ 1 ใน 3 ของโปรตีนที่รางกายวัยผูใหญไดรับควรเปน
โปรตนีคณุภาพสมบูรณ ไดแก เนื้อสัตวและผลิตภัณฑจากสัตว เชน เนื้อหมู เนื้อไก เนื้อปลา ไข 
นํ ้านม สวนที่เหลืออีก 2 ใน 3 ควรไดจากถั่วเมล็ดแหงและขาว ปกติถารางกายไดรับพลังงานใน
ปริมาณเพียงพอกับที่รางกายตองการ โปรตีนจะไมถูกนํ าไปใชเปนพลังงาน ยกเวนเมื่อรางกายได
พลังงานตอวันไมเพียงพอ กรณีที่โปรตีนบางสวนถูกนํ าไปใชเปนพลังงาน ยิ่งถาคนขาดพลังงาน
มากเทาไร โปรตีนก็ถูกนํ าไปใชเปนพลังงานเพิ่มขึ้น ในทางตรงกันขามถาเรากินอาหารโปรตีน   
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มากเกนิไป สวนเกินจะถูกนํ าไปเผาผลาญเปนพลังงาน และจะใหผลขั้นสุดทายเปนสารไนโตรเจน
ในปสสาวะ (Urea Nitrogen)  ซ่ึงจะถูกขับออกทางไต

3. วิตามินและเกลือแร ผูใหญจํ าเปนที่จะตองไดรับอาหารที่ใหวิตามิน และเกลือแรให        
เพยีงพอ  เพื่อใชในการสรางเสริมเซลลที่สึกหรอ

3.1 วิตามินเอ ผูใหญชายไทยและหญิงไทยควรไดรับวิตามินเอวันละ 700 และ 600   
ไมโครกรมั ตามลํ าดับ ถาผูใหญขาดวิตามินเอจะเกิดอาการบกพรองเกี่ยวกับการปรับสายตาในที่มืด  
(Dark Adaptation) มีการเปลี่ยนแปลงของระบบประสาทการมองเห็น (Electroretinogram)
มีพยาธิสภาพที่ผิวหนังหนาขึ้น แหง หยาบเปนเกล็ดหรือเกิดเปนตุ มสาก ๆ (Follicular  
Hyperkeratosis)

3.2 วิตามินบีหนึ่ง ผู ใหญชายไทยและหญิงไทยควรไดรับวิตามินบีหนึ่งวันละ          
1.4 - 1.5 มิลลิกรัม ตามลํ าดับ ความตองการวิตามินบีหนึ่งสัมพันธกับพลังงานที่ใช เมื่อใชพลังงาน
มากก็จํ าเปนตองไดรับวิตามินบีหนึ่งเพิ่ม การขาดวิตามินบีหนึ่งพบมากในประชากรที่ทํ างาน        
ใชแรงงานมาก  เชน  ชาวไร  ชาวนา  กรรมกร

3.3 วิตามินบีสอง คนเรามีความตองการวิตามินบีสองสัมพันธกับพลังงานที่ใช           
ผูใหญชายไทยและหญิงไทยควรไดรับวันละ 1.6 - 1.7 มิลลิกรัม  และ 1.2 มิลลิกรัม ตามลํ าดับ      
การขาดวิตามินบสีองจะมีอาการมุมปากเปอยที่เรียกวา ปากนกกระจอก การเปลี่ยนแปลงที่ผิวหนัง 
ถุงอัณฑะ  วิตามนิบสีองมีมากในเครื่องในสัตว  ถ่ัวเมล็ดแหง

3.4 วิตามินซี  ผูใหญตองการวันละ 60 มิลลิกรัม  ถาขาดจะเกิดโรคลักปดลักเปด         
มเีลือดออกตามหลอดเลือดฝอยตาง ๆ หรือเลือดออกตามไรฟน วิตามินซีมีมากในผักใบเขียวและ 
ผลไมสด

3.5 เหล็ก ในวนัหนึ่ง ๆ รางกายตองการเหล็กปริมาณนอย เพราะมีการสูญเสียเหล็ก    
เพยีงเลก็นอยทางเหงื่อและปสสาวะ (ประมาณวันละ 1.2 มิลลิกรัม) ผูใหญผูชายควรไดรับเหล็ก   
วนัละ 10 มิลลิกรัม และผูใหญผูหญิงควรไดรับวันละ 15 มิลลิกรัม ทั้งนี้เพื่อชดเชยกับเหล็กที่เสียไป
กับการมีประจํ าเดือน ความตองการเหล็กจะสูงขึ้นเมื่อรางกายเสียเลือดมากกวาปกติ เชน       
เกิดบาดแผล  เลือดไหลไมหยุด  โรคพยาธิ  ริดสีดวงทวาร

3.6 แคลเซียม  ผูใหญตองการวันละ 800 มิลลิกรัม จะไดจากนํ้ านม ปลาเล็กปลานอย          
ทีก่นิไดทั้งกระดูก  และผักใบเขียว
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3.7 ไอโอดีน ผูใหญตองการวันละ 150 ไมโครกรัม พบวาขาดมากในภาคตะวันออก       
เฉียงเหนือและภาคเหนือ เนื่องจากหางทะเล ควรไดกินอาหารทะเลบอย ๆ และใชเกลือผสม
ไอโอดีนในการปรุงอาหาร

ภาวะโภชนาการ  (Nutritional  Status)
ภาวะโภชนาการ คือ ลักษณะหรือสภาพของรางกายเนื่องจากอาหารที่รับประทาน ซ่ึง 

อาจเกิดผลดีหรือเกิดผลไมดีตอรางกายก็ได
ภาวะทางสุขภาพซึ่งประเมินจากสารอาหาร และการใชสารอาหารที่รางกายไดรับของ        

แตละคนโดยเปนผลของปจจัยตั้งแตการรับประทานอาหาร การยอยอาหาร การดูดซึม การขนสง         
การสะสม  ตลอดจนการเผาผลาญสารอาหารในระดับเซลลของรางกาย

ภาวะโภชนาการ  แบงไดเปน
1. ภาวะโภชนาการดี (Good Nutritional Status) หมายถึง สภาพของรางกายที่เกิดจาก

การไดรับอาหารที่ถูกหลักโภชนาการ หรือมีสารอาหารครบถวน และมีปริมาณเพียงพอกับความ
ตองการของรางกาย เพื่อรางกายจะไดนํ าสารอาหารเหลานั้นไปใชในการเสริมสรางสุขภาพอนามัย
ไดอยางมปีระสิทธภิาพเตม็ที ่ (ศนูยวจิยัและพฒันาอาชีวศกึษา 4  หนวยศกึษานเิทศน  กรมอาชีวศึกษา, 
2544)

คนเราไมควรบรโิภคอาหารทีม่ไีขมนัอิม่ตวั โปรตนี นํ ้าตาล และแอลกอฮอลในปรมิาณ
สูงตอเนือ่งกนัในระยะเวลายาวนานไป และเกินความสามารถที่รางกายจะขับถายออกมาได มิฉะนั้น          
จะทํ าใหเกิดการสะสมพิษในรางกาย การเก็บไขมันไวตามอวัยวะตาง ๆ เชน ที่หัวใจ จะทํ าให  
กลามเนื้อหัวใจออนแอ ตับและไตจะทํ าหนาที่ไดนอยลง ถาไขมันไปจับอยูบริเวณผนังลํ าไส           
จะทํ าใหการดูดซึมของอาหารลดนอยลง โคเลสเตอรอลในเลือดเพิ่มสูงขึ้น ทํ าใหตกตะกอนกับ   
ผนังเสนเลือด เปนเหตุใหกลามเนื้อหัวใจออนแอและตายลงเพราะขาดเลือด เกิดอาการหัวใจวาย 
เสนเลือดไปเลี้ยงสมองตีบ ทํ าใหเซลลสมองตายเปนโรคความจํ าเสื่อม  โรคอัมพาต  อัมพฤกษ  และ
โรคสมองอื่น ๆ อีกมากมาย

ภาวะโภชนาการที่ดีไมควรบริโภคอาหารดังกลาวในปริมาณมากเกินไป ควรสงเสริม
ใหบริโภคอาหารจากธรรมชาติ เชน อาหารคารโบไฮเดรตจากธรรมชาติ ไดแก ขาวซอมมือ ผักและ
ผลไม  เปนตน
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    ถารางกายสามารถใชประโยชนจากอาหารที่รับประทานไดมากที่สุด รางกายก็จะ
สมบรูณ  แข็งแรง  สามารถดํ ารงชีวิตไดอยางปกติสุข ซ่ึงหมายความวาบุคคลนั้นมีภาวะโภชนาการ
ทีด่ ี ลักษณะของผูที่มีภาวะโภชนาการดีจะประกอบดวยส่ิงตาง ๆ  ดังนี้  คือ

1) มพีฒันาการทางดานรางกายและดานจิตใจ
2) นํ ้าหนกัเฉลี่ยพอเหมาะกับอายุและสวนสูง
3) ผิวพรรณสดใส  สมบูรณ  และมีเลือดฝาดดี
4) กลามเนื้อตึง  มีมัดกลาม  รางกายลํ่ าสัน
5) มไีขมันใตผิวหนังพอเหมาะ
6) ใตเปลือกตา  และริมฝปากมีสีแดงเรื่อ
7) เสนผมมันเปนเงางาม  ไมแตกปลาย
8) ดวงตาแจมใส  ขอบตาไมดํ าหรือช้ํ า
9) รูปรางด ี ตัวตรง  อกผายไหลผ่ึง  โครงกระดูกไดสัดสวน

       10) ราเริง  มีชีวิตชีวา
2. ภาวะโภชนาการไมดี (Bad Nutritional Status)

ภาวะโภชนาการไมดี หมายถึง สภาพของรางกายที่เกิดจากการไดรับอาหารที่มี    
สารอาหารไมครบถวน หรือมีปริมาณไมเหมาะสมกับความตองการของรางกาย หรืออาจเกิดจาก
รางกายไดรับสารอาหารครบถวนพอเหมาะ แตรางกายไมสามารถใชอาหารนั้นได จึงทํ าใหเกิด
ภาวะผดิปกติขึ้น  และอาจมีภาวะโภชนาการที่ไมดี  ซ่ึงแบงเปน

2.1 ภาวะโภชนาการตํ่ า (Under Nutrition) คือ รับประทานอาหารไมเพียงพอกับ        
ความตองการของรางกาย ทํ าใหรางกายมีสุขภาพไมสมบูรณ ถาทิ้งไวนานโดยไมแกไขก็อาจทํ าให
เกิดโรคขาดสารอาหารได

2.2 ภาวะโภชนาการเกิน (Over Nutrition) คอื ภาวะที่เกิดจากการรับประทานมากเกิน
ความตองการของรางกาย เกิดการสะสมพลังงาน หรือสารอาหารบางอยางไวจนเกิดโทษแกรางกาย 
เชน โรคอวน  (Obesity)  โรคหัวใจ  โรคเบาหวาน  โรคความดันโลหิตสูง  เปนตน
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สาเหตุท่ีทํ าใหเกิดภาวะโภชนาการที่ไมดี  ไดแก
1) เกดิจากอาหาร คือ รับประทานอาหารไมถูกหลักโภชนาการ นิสัยการบริโภคไมดี                 

มคีวามเชื่อผิด ๆ ในเรื่องการรับประทานอาหาร ความยากจน ขาดความรูทางโภชนาการ ถือวาเปน
ปจจยัข้ันมูลฐานที่ทํ าใหเกิดภาวะโภชนาการที่ไมดี

2) เกิดจากรางกาย อาหารที่รับประทานควรครบถวนเพียงพอ แตถาสภาพรางกาย     
ผิดปกติ  อาจมีผลถึงการกิน  การยอย  และการดูดซึมอาหารไปใชประโยชน

การเกดิภาวะโภชนาการไมดี ไมวาจะมาจากอาหารหรือมาจากรางกายก็ตาม จะทํ าให
เกดิความผิดปกติในรางกายเปนขั้น ๆ ดังนี้

1) เซลลและเนื้อเยื่อมีสารอาหารนั้นนอยกวาปกติ แตยังไมแสดงอาการผิดปกติ         
ยงัทํ างานไดไมบกพรอง

2) ปริมาณสารอาหารในเลือดตํ่ าลง
3) การทํ างานของอวัยวะเปลี่ยนไปจากเดิมเนื่องจากขาดวิตามินเปนระยะเวลานาน         

ถาเปนโรคขาดสารอาหารจะมีอาการเหนื่อยงาย  เบื่ออาหาร  รางกายออนแอลง
4) มีอาการแสดงซึ่งบงบอกถึงโรคขาดสารอาหารเห็นไดชัดเจน และอาจรุนแรง       

ถึงแกชีวิตแบบฉับพลันได  (ศนูยวจิยัและพฒันาอาชีวศกึษา 4  หนวยศกึษานเิทศน  กรมอาชีวศึกษา, 
2544)

การประเมินภาวะโภชนาการ
ควน ขาวหน ู (2534) ไดกลาวถึงการประเมินภาวะโภชนาการวา สวนมากทํ าไดหลายวิธี 

ซ่ึงอาจแบงโดยอาศัยลักษณะการรับประทานอาหารและผลจากการรับประทานอาหารของแตละคน          
ไดเปน  4  วิธี  คือ

1. การตรวจทางชีวเคมี  (Biochemical Assessment of Nutritional Status)
โดยการตรวจวิเคราะหปริมาณ หรือทดสอบหนาที่ทางชีวภาพของสารอาหารในเลือด 

ปสสาวะ หรืออุจจาระ แลวนํ าไปเปรียบเทียบกับคาปกติ  คาระดับสารอาหารที่ตํ่ าหรือสูงกวา         
ตํ่ าปกติ ถือวามีภาวะโภชนาการไมดี การตรวจทางชีวเคมีจะชวยบอกใหรูวารางกายเริ่มมีการขาด
สารอาหารแลวหรือยังกอนทีอ่าการรุนแรงจะปรากฏใหเห็น
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2. การตรวจทางการแพทย  (Clinical Assessment of Nutritional Status)
เปนวิธีประเมินภาวะโภชนาการของบุคคล และชุมชนที่สํ าคัญอยางหนึ่ง ดวยการ

ตรวจดูความผิดปกติหรือดูการเปลี่ยนแปลงเนื้อเยื่อตาง ๆ  ซ่ึงสามารถมองเห็นหรือคลํ าได
3. การสํ ารวจอาหารที่บริโภค  (Dietary  Survey)

เปนการสอบถามถึงชนิดของอาหารที่บุคคลบริโภคในรอบ  24  ช่ัวโมง ที่ผานมา   
ภายใน 3 วนั หรือ 1 สัปดาห แลวแตจะตองการรายละเอียดมากนอยเพียงใด ปริมาณอาหารที่บริโภค
แตละครั้งอาจบันทึกไวคราว ๆ แตถาการระบุเพียงความถี่ของการบริโภค เชน จํ านวนครั้งที่ตอ
สัปดาหประกอบการวินิจฉัยของบุคคลก็ไมตองจดปริมาณ

วิธีการสํ ารวจอาหารที่บริโภค
3.1 การชั่งนํ้ าหนักอาหารที่บริโภค (Weighted Intake) ดวยการที่ผูสํ ารวจตองไปเฝา

สังเกตและชั่งนํ้ าหนักอาหารดิบทุกอยางในสวนที่รับประทานไดกอนที่จะนํ าไปหุงตม และเมื่อ      
หุงตมเสรจ็เรยีบรอยแลวกต็องชัง่นํ ้าหนกัของอาหารสกุอีกครั้งหนึ่งจากครอบครัวที่เปนกลุมตัวอยาง 
นอกจากนี้จะตองชั่งอาหารสวนที่สมาชิกในครอบครัวนั้นรับประทานตามปกติดวย จะชั่งอาหารที่
สมาชิกทุกคนในครอบครัวรับประทานหรือช่ังเฉพาะอาหารที่สมาชิกบางคนบางกลุมรับประทาน   
กแ็ลวแตวัตถุประสงคของการสํ ารวจ  และการสํ ารวจแบบนี้ตองทํ าตลอดทั้งวัน

  นํ้ าหนักของอาหารสุกที่รับประทานจริง นํ ามาเทียบกลับไปเปนอาหารดิบและ         
จะทราบวาคน ๆ นั้นรับประทานอาหารดิบเขาไปเทาใด จากนัน้ก็นํ าไปคํ านวณเทียบกับตารางแสดง  
คณุคาอาหาร ซ่ึงแสดงถึงปริมาณของสารอาหารตาง ๆ ที่มีอยูในอาหารแตละชนิดในสวนที่บริโภค
ไดจ ํานวน 100 กรัม หลังจากนัน้จงึค ํานวณคาของสารอาหารทีบ่ริโภคและค ํานวณไดไปเปรยีบเทียบ
กบัตารางสารอาหารที่คนไทยควรบริโภคในแตละเพศ  วัย  และภาวะตาง ๆ ของรางกาย

    ผลที่ไดจะบอกถึงภาวะโภชนาการของบุคคลใดหรือกลุมคนใดไดวาผูนั้นหรือ       
กลุมคนนัน้บริโภคอาหารใดบาง เปนปริมาณเทาใด เพียงพอกับความตองการของรางกายหรือไม

เมื่อไดบันทึกนํ้ าหนักอาหารสุกที่บริโภคแลว จะตองนํ ามาเทียบกลับไปเปน
อาหารดบิเสียกอน จากนั้นจึงวิเคราะหวารายการอาหารทั้งหมดนั้นมีสารอาหารอะไรบาง ปริมาณ
เทาใด
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3.2 การทบทวนความจํ าอาหารที่บริโภค เปนการบันทึกเกี่ยวกับอาหารที่รับประทาน     
ในรอบ 24 ช่ัวโมง หรือใน 1 วัน (Estimation by Recall) หรือในชวงเวลาที่กํ าหนดไว  (Food 
Record)  อาจจะเปนระยะเวลา  3 – 7 วัน  โดยทั่วไประยะเวลา  3  วัน  ก็เพียงพอ การบันทึกเกี่ยวกับ
อาหารทีรั่บประทานในรอบ 24 ช่ัวโมง ใหผูถูกสัมภาษณพยายามบอกชนิดและปริมาณอาหารตาง ๆ 
ทีรั่บประทานในวันที่ผานมา

สํ าหรับการบันทึกรายการอาหารที่บริโภคในชวงเวลาที่กํ าหนดทํ าโดยอาศัยความ
ชวยเหลือจากผูบริโภค ใหเขาบันทึกอาหารทุกชนิดที่รับประทานเขาไปในชวงเวลาที่กํ าหนด โดย
บนัทกึทกุครั้งที่เขารับประทานทั้งชนิดและปริมาณอาหารอยางละเอียด

   จากขอมูลที่บันทึกไวจากการสัมภาษณผูบริโภคเกี่ยวกับอาหารที่รับประทาน    
ในรอบ 24 ช่ัวโมงที่ผานมา ก็นํ าขอมูลนั้นมาเปลี่ยนใหเปนปริมาณแลกเปลี่ยนอีกครั้งหนึ่ง เพื่อ       
จะไดวเิคราะหไดวาอาหารที่ผูถูกสัมภาษณรับประทานในชวง 24 ช่ัวโมง ที่ผานมานั้นเปนอยางไร   
มีปริมาณสารอาหารตาง ๆ โดยเฉพาะคารโบไฮเดรต โปรตีน และไขมันเทาใด เพียงพอกับ          
ความตองการของรางกายหรือไม โดยใชตารางรายการอาหารแลกเปลี่ยนในการคํ านวณ

3.3 การวิเคราะหตัวอยางในหองปฏิบัติการ การสํ ารวจอาหารที่บริโภคโดยวิธี
วเิคราะหตวัอยางในหองปฏิบัติการมักใชในกรณีพิเศษเทานั้น เนื่องจากในการวิเคราะหตองใชเวลา 
คาใชจายและความชํ านาญของบุคลากรมาก นอกจากนี้ยังตองใชเครื่องมือหลายชนิด วิธีนี้จึงไมคอย
เหมาะสมกับการนํ าไปใชในการสํ ารวจอาหารที่บริโภคของประชากรกลุมใหญ

4. การชัง่นํ้ าหนัก และวัดสวนตาง ๆ ของรางกาย (Anthropometric Assessment of 
Nutritional Status)

เปนเครือ่งบงชีภ้าวะโภชนาการเกณฑตาง ๆ ทีน่ยิมใช  ไดแก  การชัง่นํ ้าหนกั  การวดั
สวนสูง การวัดเสนรอบวงแขน เสนรอบศีรษะและความหนาของไขมันใตผิวหนัง (Skinfold 
Thickness) กลามเนื้อบริเวณตนแขนดานหนา (Biceps) บริเวณทอง (Sub Scapulare) เปนตน 
(ประณีต ผองแผว, 2535) การวัดสัดสวนตาง ๆ ของรางกายซึ่งเปนวิธีที่ทํ าไดงาย ไมยุงยาก       
เครือ่งมอืหาไดสะดวก  ในที่นี้จะขอกลาววิธีการอยางละเอียดเฉพาะการชั่งนํ้ าหนักและวัดสวนสูง  
ดงัรายละเอียดดังนี้
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วิธีการชั่งนํ้ าหนักเปนวิธีการที่นิยมใชกันมากที่สุดในการประเมินภาวะโภชนาการ         
เนือ่งจากเปนวิธีการที่งายในการวัดและแปลผล การชั่งนํ้ าหนักเปนวิธีการที่จะบอกถึงภาวะการขาด     
สารอาหารในระยะเฉียบพลันไดดีกวาการวัดสวนสูง ทั้งนี้เนื่องจากสวนสูงมีการเปลี่ยนแปลงชา  
ดงันัน้การชัง่นํ้ าหนักจึงเปนดัชนีที่บงบอกถึงภาวะโภชนาการในปจจุบัน

อุปกรณท่ีใชในการชั่งนํ้ าหนัก
เครื่องชั่งแบบ Health o Meter มแีผนแมเหล็กสํ าหรับยืนมีคานตัวเลขและตุมนํ้ าหนัก

สํ าหรับเลื่อนไปมาสํ าหรับชั่งวัดเปนกิโลกรัม โดยมีความละเอียดเปนเศษหนึ่งสวนสิบของกิโลกรัม
และยังมีตุมนํ้ าหนักมาตรฐานขนาด  5  กิโลกรัม

การปฏิบัติเก่ียวกับการชั่งนํ้ าหนัก
1) ตัง้เครื่องชั่งนํ้ าหนักบนพื้นเรียบใหมั่นคง
2) ปรับเครื่องชั่งใหตรงโดยใชตุ มนํ้ าหนักมาตรฐานกอนทํ าการชั่งและทดสอบ

ระหวางการชั่งเปนระยะ ๆ
3) ตัง้เข็มเครื่องชั่งใหตรงศูนยทุกครั้งกอนการชั่ง
4) ใหผูถูกชั่งนํ้ าหนักถอดเข็มขัด รองเทา เสื้อกันหนาว เครื่องประดับ และนํ าเอาของ   

ตาง ๆ ออกจากกระเปาใหหมด
5) ใหผูถูกชั่งนํ้ าหนักยืนกลางแปนชั่งนํ้ าหนัก  โดยไมแตะตองสิ่งอื่น
6) อานคานํ้ าหนักที่ช่ังไดใหละเอียดถึง  0.1  กิโลกรัม
การวัดสวนสูงเปนเครื่องชี้วัดการเจริญเติบโตของรางกายในหนวยของความยาว               

จึงสามารถนํ ามาใชประเมินภาวะโภชนาการได แตการวัดสวนสูงไมไวเทากับการชั่งนํ้ าหนัก     
เนื่องจากสวนสูงมีการเปลี่ยนแปลงชา ดังนั้นถาสวนสูงมีการหยุดชะงักหรือเปลี่ยนแปลงชามาก    
จะเปนเครื่องแสดงวามีการขาดสารอาหารเรื้อรัง (กัลยา ศรีมหันต, 2541) สวนสูงของรางกาย
ประกอบดวย ความยาวขา กระดูกเชิงกราน กระดูกสันหลัง และกระโหลกศีรษะรวมกัน การวัด
สวนสูงเปนตัวบงชี้ถึงการเจริญเติบโตของกระดูกในรางกาย (นิธิยา รัตนาปนนท, 2537) และ
ในการศึกษาครั้งนี้ใชการวัดสวนสูงสุดของศรีษะถึงปลายเทาในทายืนตรง  ดังรายละเอียดการวัด
ดังนี้
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อุปกรณท่ีใชในการวัดสวนสูง
เครือ่งมอืวดัสวนสงูแบบ  Health o Meter มแีทงส ําหรับวดัสวนสงูตดิกบัเครือ่งชัง่สปริง

ชนดิยนืเลือ่นขึ้นลงได วัดเปนเซนติเมตร โดยมีความละเอียดเปนเศษหนึ่งสวนสิบของเซนติเมตร
การปฏิบัติเก่ียวกับการวัดสวนสูง
1) ใหผูถูกชั่งถอดรองเทา ยืนชิดฝาในทาเทาชิดกัน ฝาเทาทั้งสองขางขนานกัน โดย

ใหสนเทากับไหลและดานหลังของศีรษะแนบกับฝาผนัง แขนทั้งสองหอยแนบลํ าตัว หนาตรง        
ตามองตรงไปขางหนา  ในแนวขนานกับพื้น

2) เล่ือนแปนวัดลงมาใหสัมผัสกับสวนบนสุดของศรีษะ
3) อานคาความสูงใหละเอียดถึง  0.1  เซนติเมตร
4) จดขอมูลใหเสร็จกอนใหผูถูกวัดลงจากเครื่องชั่ง
ดัชนีที่บงชี้ถึงภาวะโภชนาการของวัยผูใหญ ซ่ึงใชดัชนีความหนาของรางกายในการ

อานคานํ้ าหนักเปนกิโลกรัมและคาสวนสูงเปนเมตร (ประณีต ผองแผว และเบญจลักษณ ผลรัตน, 
2539)  คาดัชนีมวลกาย (Body Mass Index = BMI) เปนดชันช้ีีวัดภาวะโภชนาการเกินและภาวะขาด       
สารอาหารในผูใหญ ดัชนีมวลกายเปนการวัดสวนสูงและนํ้ าหนักของผูใหญ สามารถทํ าไดงาย    
รวดเร็ว แมนย ําและมีประสิทธิภาพ ทั้งยังระบุถึงความเสี่ยงของประชากรในชุมชน ดัชนีมวลกายคือ 
นํ้ าหนัก/สวนสูง2 ซ่ึงนํ้ าหนักมีความสัมพันธกับสวนสูงและการจํ าแนกภาวะโภชนาการตาม       
ดชันีมวลกายขององคการอนามัยโลก  ป  1997  (กองโภชนาการ, 2541)   ดงัแสดงในตาราง  2.1

ตาราง  2.1  เกณฑการประเมินภาวะโภชนาการตามองคการอนามัยโลก

ภาวะโภชนาการ เกณฑ  (กิโลกรัม/ตารางเมตร)
 นํ ้าหนักตํ่ ากวาเกณฑหรือรูปรางผอม  (Underweight)
นํ ้าหนักอยูในเกณฑปกติหรือรูปรางสมสวน  (Normal)
นํ ้าหนักเกินเกณฑหรือรูปรางทวม  (Overweight)
โรคอวน       ระดับ 1  (Moderate)
                     ระดับ 2  (Severe)
                     ระดับ 3  (Very  severe)

นอยกวา 18.5
18.5-24.9
25.0-29.9
30.0-34.9
35.0-39.9
มากกวา 40

ท่ีมา: กองโภชนาการ  (2541)
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โดยสรุปการประเมินภาวะโภชนาการของบุคคล โดยการหาคาดัชนีมวลกายเปนสิ่งที่    
จํ าเปนและมีประโยชนตอการใชเปนแนวทางในการแกปญหา และการวางแผนดานสาธารณสุข 
เพื่อจะไดแกปญหาที่ตนเหตุไดถูกตอง ทั้งนี้เพื่อใหบรรลุเปาหมายที่ตองการใหทุกคนมีภาวะ
โภชนาการที่ดี ซ่ึงหมายถึงการมีสุขภาพอนามัยที่ดี การสงเสริมปองกันสุขภาพยอมดีกวาการซอม
สุขภาพเมื่อยามเจ็บปวยนั่นเอง

การศกึษาครัง้นี้ใชดัชนีมวลกายในการประเมินภาวะโภชนาการโดยแบงเปน 3 ระดับ คือ
1. ภาวะโภชนาการตํ่ า หมายถึง ภาวะที่คาดัชนีมวลกายมีคานอยกวา 18.5 กิโลกรัมตอ        

ตารางเมตร
2. ภาวะโภชนาการดี หมายถึง ภาวะที่คาดัชนีมวลกายมีคาเทากับ 18.5-24.9 กิโลกรัมตอ     

ตารางเมตร
3. ภาวะโภชนาการเกิน หมายถึง ภาวะที่คาดัชนีมวลกายมีคามากกวา 24.9 กิโลกรัมตอ       

ตารางเมตร

งานวิจัยท่ีเก่ียวของ
เบญจพร สุขประเสริฐ และคณะ (2541) ซ่ึงไดศึกษาทัศนคติ ความรูดานอาหารและ

โภชนาการและพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชาชนในกรุงเทพมหานคร พบวา บุคลากรดาน   
การสาธารณสุขและประชาชนที่มีความรูสูงกวาปริญญาตรี มีความรูดานอาหารและโภชนาการ     
สูงกวาประชาชนที่มีความรูตํ่ ากวาปริญญาตรี

อาพร วองสุขสวัสดิ์ (2541) ศึกษาวิถีชีวิตและภาวะสุขภาพบุคลากรในโรงพยาบาล
เจาพระยายมราช สุพรรณบรีุ กลุมตวัอยางทีใ่ชในการศกึษาคอื บคุลากรโรงพยาบาลเจาพระยายมราช  
ที่เลือกตามคุณสมบัติที่กํ าหนด จํ านวน 317 คน ผลการศึกษาแสดงใหเห็นวาบุคลากรมีวิถีชีวิต      
โดยรวมอยูในระดับดี ยกเวนดานการออกกํ าลังกายอยูในระดับตองแกไข ภาวะสุขภาพของบุคลากร
โรงพยาบาลเจาพระยายมราชถูกวัดดวยตัวช้ีวัดตาง ๆ สวนใหญมีภาวะสุขภาพอยูในเกณฑปกติ     
ยกเวนระดับโคลเลสเตอรอล และพบภาวะโภชนาการปกติ รอยละ 65.06 ภาวะโภชนาตํ่ า รอยละ 
12.18  และภาวะโภชนาการเกิน  รอยละ  22.76

บุญเหลือ พรึงลํ าภู และคณะ (2542) สํ ารวจภาวะโภชนาการของประชากรจังหวัด
เชยีงใหม พบวา ภาวะโภชนาการปกติ รอยละ 72.6 ภาวะโภชนาการตํ่ า รอยละ 9.2 และภาวะ
โภชนาการเกิน  รอยละ 18.2  ตามลํ าดับ
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วชัิย ตนัไพจติร และคณะ (2543) ศึกษาดัชนีมวลกายของรางกายในการวัดโรคอวนของ
เจาหนาที่คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธบิด ีจ ํานวน 519 คน ในกลุมอาย ุ 20 - 61 ป มภีาวะ
โชนาการตํ ่า รอยละ 18.2 และภาวะโภชนาการเกิน รอยละ 18.2 สวนในผูหญิง จํ านวน 453 คน    
พบวา ภาวะโภชนาการตํ่ า รอยละ 20.7 และภาวะโภชนาการเกิน รอยละ 27.0 นอกจากนี้                
ผลการศึกษาของกองสุขศึกษา (2541) เร่ืองพฤติกรรมการปองกันโรคหัวใจของผูปฏิบัติงานใน
จงัหวัดราชบุรี จ ํานวน 400 คน พบวา ขาราชการมีพฤติกรรมบริโภคอาหารอยูในระดับที่ตองแกไข
รอยละ 59.6 และเฉลิมชัย ล้ิมวัฒนา (2539) ไดทํ าการศึกษาปจจัยที่สัมพันธกับการสงเสริมสุขภาพ
ของเจาหนาที่สาธารณสุขในเขต 7 พบวา เวลาที่ใชในการปฏิบัติงานดานการสงเสริมสุขภาพ และ
การปองกันโรคมีความสัมพันธทางบวกกับความรูดานการสงเสริมสุขภาพอยางมีนัยสํ าคัญทางสถิติ
ที่ระดับ  0.05

อํ าไพ สุริยพงศกร (2545) ไดศึกษาถึงความรูและภาวะโภชนาการของเจาหนาที่            
โรงพยาบาลในโครงการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพโรงพยาบาลแมวาง อํ าเภอแมวาง จังหวัด
เชียงใหม จํ านวน 82 คน ซ่ึงประกอบดวยบุคลากรที่มีพื้นฐานความรูทางดานการแพทยและ            
สาธารณสขุ ไดแก แพทย ทนัตแพทย เภสชักร พยาบาลวชิาชพี พยาบาลเทคนคิ นกัเทคนคิการแพทย 
เจาพนักงานวิทยาศาสตรการแพทย ทันตภบิาล นักวิชาการสาธารณสุข นักวิชาการสงเสริมสุขภาพ 
นกัวชิาการสุขาภิบาลและปองกันโรค เจาพนักงานสาธารสุขชุมชน จํ านวน 44 คน และบุคลากร     
ที่ไมมีพื้นฐานความรูทางดานการแพทยและการสาธารณสุข ไดแก หัวหนาฝายบริหารงานทั่วไป 
เจาหนาที่การเงินการบัญชี เจาหนาที่ธุรการ ลูกจางชั่วคราว ลูกจางประจํ า พนักงานเวรยาม 
พนักงานทํ าความสะอาด จํ านวน 38 คน ทํ าการเก็บขอมูลในชวงเดือนมกราคม ถึงเดือน
กมุภาพนัธ 2545 จากการศึกษาพบวา ประชากรที่มีความรูทางโภชนาการตามแนวทางโภชนบัญญัติ 
9 ประการ อยูในระดับดี คิดเปนรอยละ 85.37 สวนภาวะโภชนาการอยูในเกณฑปกติ คิดเปนรอยละ 
81.71 และความสัมพันธระหวางความรูทางโภชนาการตามหลักโภชนบญัญัติ 9 ประการ กับภาวะ
โภชนาการของประชากรที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลแมวาง  อํ าเภอแมวาง  จังหวัดเชียงใหม  ไมมี
ความสัมพันธกับภาวะโภชนาการ
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