
บทท่ี 1 
 

บทนํา 
 

ความเปนมาและความสําคญัของปญหา 
 

 พฤติกรรมสุขภาพถือเปนองคประกอบหนึ่งในสามท่ีมีอิทธิพลตอคนเปนอยางมาก ซ่ึง
องคประกอบอีกสองสวนคือ กรรมพันธุ และส่ิงแวดลอม แมบุคคลจะมีกรรมพันธุท่ีดี และอยูใน
ส่ิงแวดลอมท่ีดี แตหากขาดเสียซ่ึงพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตองและเหมาะสมแลว ก็จะมีสุขภาพดีได
ยาก (อรวรรณ หุนดี, 2528) จากรายงานผลการวิจัยของมหาวิทยาลัยมหิดล (2548) พบวาปญหา
สุขภาพของกลุมคนวัยทํางานสามารถแบงไดเปน 2 ประเภทใหญๆ คือ พฤติกรรมการดําเนินชีวิต
พื้นฐานท่ีสงผลตอปญหาสุขภาพ ไดแก การบริโภคอาหาร การออกกําลังกาย พฤติกรรมทางเพศ 
การขับข่ีโดยสารรถ และพฤติกรรมท่ีคุกคามตอสุขภาพ ไดแก การดื่มแอลกอฮอล การสูบบุหร่ี การ
ใชสารเสพติด สําหรับพฤติกรรมการดําเนินชีวิตพื้นฐานท่ีสงผลตอภาวะโภชนาการนั้นหลักๆ มี
สามประการคือ การรับประทานอาหาร การออกแรงและกําลังกาย และการด่ืมเคร่ืองดื่มท่ีมี
แอลกอฮอล โดยพบวาปจจุบันคนไทยวัยทํางาน มีแนวโนมท่ีจะรับประทานอาหารนอกบานเพ่ิมข้ึน 
หรือมีอาหารสําเร็จรูปใหเลือกบริโภคมากข้ึน และจากการสํารวจวิถีชีวิตคนกรุงเทพฯ ของศูนยวิจัย
กสิกรไทย (อางในพรพันธ บุณยรัตพันธ, 2548) พบวาคนกรุงเทพฯ รอยละ 54.2 นิยมซ้ืออาหาร
สําเร็จรูป ซ่ึงผูบริโภคอาหารเหลานี้อาจไดรับสารอาหารขาดหรือเกินความจําเปนในบางกลุม เชน 
ไดรับโปรตีนและไขมันในปริมาณมาก รวมท้ังสวนใหญตองเส่ียงกับการบริโภคอาหารท่ีไมสะอาด
ซ่ึงอาจมีการปนเปอนท้ังเช้ือโรคและสารเคมีได และยังพบวา คนวัยทํางานมีการออกกําลังกายเพียง 
รอยละ 25 โดยเพศชายออกกําลังกายมากกวาเพศหญิง เม่ือพิจารณาเฉพาะผูท่ีออกกําลังกายมากกวา 
3 วันตอสัปดาห พบวามีรอยละ 14.4 เปนเพศชายรอยละ 17.9 เพศหญิงรอยละ 11.6 (อางในพรพันธ 
บุณยรัตพันธ, 2548) ซ่ึงการออกกําลังกายเปนเคร่ืองช้ีวัดภาวะสุขภาพดีในระดับบุคคล ท้ังยังชวยใน
เร่ืองการเผาพลาญพลังงาน ปองกันภาวะโภชนาการเกินได แตการออกกําลังกายของคนในวัย
ทํางานยังมีไมสูงเทาท่ีควร สําหรับพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลนั้น พบวา เพศชายมีจํานวนคนดื่ม
มากกวาเพศหญิง และในประชากรอายุ 15 ปข้ึนไปบริโภคแอลกอฮอลเฉล่ีย 11.8 กรัมตอคนตอวัน
ในเพศชาย และ 0.4 กรัมตอคนตอวันในเพศหญิง โดยกลุมอายุ 15-29 ป ท้ังเพศหญิงและชาย
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มีปริมาณการดื่มสูงกวากลุมอ่ืนๆ จากการสํารวจยังพบวาในประชากรอายุ 15 ปข้ึนไปที่ดื่ม
แอลกอฮอล รอยละ 16.6 ในเพศชาย และรอยละ 2.1 ในเพศหญิง มีการดื่มในระดับอันตราย คือ
ไดรับแอลกอฮอลมากกวา 20 กรัมตอวันในเพศหญิง และ 40 กรัมตอวันในเพศชาย สําหรับ
เคร่ืองดื่มท่ีนิยมของท้ังสองเพศคือ เบียร รองมาคือวิสกี้ (เยาวรัตน  ปรปกษขาม, 2549) จากงานวิจัย
ซ่ึงเปนการวิจัยโดยการทบทวนวรรณกรรมตางๆ พบวา การบริโภคแอลกอฮอลปริมาณปานกลางจะ
เพิ่มพลังงานท่ีไดจากตัวแอลกอฮอลโดยตรง สําหรับคนปกติท่ีไมเคยดื่มแอลกอฮอลมากอนเม่ือดื่ม
แอลกอฮอลแลวจะเกิดความรอนข้ึนในรางกายประมาณรอยละ 20-30 ในคนท่ีดื่มแอลกอฮอล
ปริมาณปานกลาง แอลกอฮอลจะเพิ่มพลังงานในรางกายมากกวาสารอาหารอ่ืน  มีหลักฐานจาก
งานวิจัยเชิงทดลองหลายช้ิน เกี่ยวกับการเผาผลาญแอลกอฮอลในรางกาย พบวา แอลกอฮอลไปกด
การสันดาปไขมัน (suppression of lipid oxidation) ทําใหเพิ่มไขมันสะสมในบริเวณหนาทอง 
ซ่ึงจะพบเฉพาะกรณีดื่มแอลกอฮอลระดับปานกลางเทานั้น จึงอาจสรุปไดวา การด่ืมแอลกอฮอล
ระดับปานกลางในคนท่ีไมไดดื่มประจํา เปนปจจัยเส่ียงตอการมีน้ําหนักเพิ่ม มากกวากลุมท่ีดื่มหนัก 
ท้ังนี้ข้ึนกับความหลากหลายของปจจัยอ่ืนรวมดวยในแตละคน เชน ความถ่ีของการดื่ม ความเขมขน
ของแอลกอฮอล การบริโภคอาหารท่ีมีไขมันสูง เปนตน (http://journalsonline.tandf.co.uk/.   
11 มิถุนายน 2550) นอกจากสามพฤติกรรมดังกลาวขางตนแลว กรมสุขภาพจิต (2546) ไดกลาวถึง
พฤติกรรมความเครียดวา อาจกอใหเกิดผลเสียทางดานสรีระได ซ่ึงมีผลโดยตรงตอภาวะโภชนาการ
เกิน และโรคอวน เนื่องจากเกิดความไมสมดุลของระบบฮอรโมน ซ่ึงฮอรโมนเปนชีวเคมีท่ีสําคัญ
ของรางกาย เปนตัวชวยควบคุมการทํางานของระบบตางๆ ภายในรางกาย เม่ือรางกายเกิดภาวะ
ฮอรโมนไมสมดุล จะทําใหการทํางานของระบบตางๆ ภายในบกพรอง ทําใหเกิดอาการทางกาย 
และสงผลใหเกิดโรคทางกายท่ีมีสาเหตุมาจากจิตใจ (Psychosomatic Disease) เชน เจ็บหนาอก 
ความดันโลหิตสูง โรคอวน แผลในกระเพาะอาหารและลําไสเล็ก หรือทําใหโรคท่ีเปนอยูเดิมกําเริบ 
เชน โรคเบาหวาน นอกจากนี้ความเครียดท่ีรุนแรง อาจมีผลใหบุคคลเสียชีวิตได หรือบางกรณี
เครียดแลวทําโทษตัวเองโดยการไมยอมรับประทานอาหารเลย ทําใหรางกายไดรับสารอาหารไม
เพียงพอ  ซ่ึงหากเกิดเหตุการณเชนนี้ เปนเวลานานอาจทําให เกิดภาวะขาดสารอาหารได 
(http://www.nmd.go.th/preventmed/down/pdf/data/nutri. 17 เมษายน 2550) 
 พฤติกรรมสุขภาพดังกลาวขางตน กอใหเกิดปญหาทางสาธารณสุขท่ีสําคัญปญหาหนึ่ง
คือ โรคเร้ือรังตางๆ เชน   โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคเกาต โรคหัวใจขาดเลือด โรคขอ
เส่ือม โรคมะเร็งบางชนิด  ฯลฯ ซ่ึงโรคดังกลาวนอกจากมีความเก่ียวของกับพฤติกรรมสุขภาพแลว 
ยังมีความเกี่ยวของกับภาวะทุพโภชนาการอีกดวย ซ่ึงผลกระทบจากโรคเหลานี้ทําใหเกิดการสูญเสีย
อยางมากมาย ท้ังเวลา คาใชจาย ศักยภาพในการทํางานของบุคคล การเสียชีวิตกอนวัยอันควร 
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รวมท้ังการสูญเสียทรัพยากรมนุษยท่ีมีคุณภาพในการพัฒนาประเทศ อันเปนการสูญเสียท่ีประมาณ
คาไมได  
 ดังนั้นการปองกันและควบคุมการเกิดภาวะทุพโภชนาการจึงเปนส่ิงจําเปนในการ
ปองกันการสูญเสียดังกลาว ในปจจุบันปญหาทุพโภชนาการเปนปญหาท่ีเกิดข้ึนในหลายประเทศ 
โดยปญหาโภชนาการดอยจะพบในแถบประเทศท่ีมีความยากจน เชน ทวีปแอฟริกา ทวีปเอเชียและ
แปซิฟก ลาตินอเมริกาและคาริบเบียน (ปราณีต  ผองแผว, 2539) สวน 2 ใน 3 ของผูท่ีมีภาวะ
โภชนาการเกิน พบไดในประเทศท่ีกําลังจะกาวสูอุตสาหกรรม และคาดกันวาในป 2010 ประชากร
ของโลกท่ีมีภาวะโภชนาการเกินสวนใหญจะอยูในประเทศท่ีกําลังพัฒนา โดยผูท่ีอาศัยอยูในเขตเมือง
จะมีภาวะโภชนาการเกินมากข้ึน (http://www.who.int/nutrition/challenges/en/index.html. 

25 สิงหาคม 2550)  ซ่ึงอาจเปนเพราะการดําเนินชีวิต และสภาพแวดลอมท่ีเปล่ียนไปมีผลใหภาวะ
โภชนาการของบุคคลเปล่ียนแปลงไปดวยเชนกัน โดยพบวาในเขตเมืองมีภาวะโภชนาการเกินมาก
ข้ึน สําหรับผูท่ีมีภาวะโภชนาการเกินท่ัวโลกมีมากกวา 300 ลานคน จากสถิติท่ัวโลกพบวา โรคอวน
พบมากในประเทศพัฒนาแลว เชน สหรัฐอเมริกา ฯลฯ และพบนอยท่ีสุดในเอเชีย แตเม่ือพิจารณา
สัดสวนรอบเอวตอสะโพก (waist-to-hip ratio) แลวพบวากลุมประเทศตะวันออกกลาง เชน 
ซาอุดีอาระเบีย อียิปต ฯลฯ เอเชียใต เชน อินเดีย ปากีสถาน ฯลฯ และเอเชียตะวันออกเฉียงใตหรือ
อาเซียน เชน สิงคโปร ไทย ฯลฯ มีปญหาเร่ืองสัดสวนรอบเอวตอสะโพกมากกวา ซ่ึงหมายความวา 
โรคท่ีเกิดตามมาจากโรคอวนกําลังจะเปล่ียนจากประเทศแถบตะวันตกมาสูประเทศแถบตะวันออก
มากข้ึน ซ่ึงไขมันในแตละสวนของรางกายมีพิษภัยไมเหมือนกัน โดยไขมันบริเวณพุงมีแนวโนมนา
กลัวมากกวาไขมันบริเวณอ่ืน (http://gotoknow.org/blog/health2you/7076. 30 มีนาคม 2550) 
เสนรอบเอวนอกจากจะบอกถึงสัดสวนแลวยังพบวา ปริมาณไขมันในชองทอง ยังมีความสัมพันธ
กับเสนรอบเอว การเกิดโรคเบาหวาน และโรคหลอดเลือดหัวใจ เพราะฉะน้ัน คนท่ีมีรอบเอวใหญ 
จะมีความเส่ียงในการเกิดโรคเบาหวาน ไขมันในเลือดสูง ความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและโรค
หลอดเลือดสมองอุดตัน หรือแตก (กองโภชนาการ, 2550)  
 ผลจากการสํารวจภาวะอาหารและโภชนาการแหงชาติ ป 2546-2547 ของกรมอนามัย 
กระทรวงสาธารณสุข (http://www.sko.moph.go.th/ftp/. 31 มีนาคม 2550) พบวา คนไทยท่ีมีอายุ
ระหวาง 19-74 ป มีเสนรอบเอวเกินเกณฑ โดยเพศชายเกิน 90 ซม. เพศหญิงเกิน 80 ซม. รอยละ 
28.3  ซ่ึงพบในเขตเมืองรอยละ 38.4  ในเขตชนบทรอยละ 25.5  และพบในหญิงมากกวาชาย 
นอกจากนี้เยาวรัตน  ปรปกษขาม (2549) ไดทําการสํารวจภาวะสุขภาพของคนไทยป 2546 - 2547  
พบวา เพศชายรอยละ 23 เพศหญิงรอยละ 34 มีคาดัชนีมวลกายเกินเกณฑมาตรฐาน นอกจากนี้ยัง
พบวาเพศชายรอยละ 15 เพศหญิงรอยละ 36 มีรอบเอวเกินเกณฑมาตรฐาน โดยเพศหญิงท่ีมีอายุ
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ต้ังแต 45-69 ป ประมาณคร่ึงหนึ่งมีรอบเอวมากกวา 80 เซนติเมตร และเพศหญิงมีความชุกของภาวะ
โภชนาการเกินมากกวาเพศชาย ซ่ึงเห็นไดชัดเจนในชวงอายุระหวาง 30-59 ปโดยผูท่ีอยูในเขตเมือง
จะมีภาวะดังกลาวมากกวาผูท่ีอยูในเขตชนบท ท้ังยังพบวาประชากรมีภาวะโภชนาการดอยพบไดใน
กลุมอายุ 15-29 ป โดยพบในเพศหญิงรอยละ 15.4 และเพศชายรอยละ 16.5   
 สําหรับในป 2549 ประชากรทั้งตําบลเชิงกลัด อําเภอบางระจัน จังหวัดสิงหบุรี ท่ีมีอายุ 
40 ป ข้ึนไป  พบผูปวยท่ีมีโรคประจําตัวซ่ึงอาจเก่ียวเนื่องกับพฤติกรรมสุขภาพและภาวะ               
ทุพโภชนาการ คือ พบโรคความดันโลหิตสูงรอยละ 30.2 และโรคเบาหวานรอยละ 14.4 ท้ังยังพบ
ภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กในหญิงต้ังครรภป 2547-2549 คิดเปนรอยละ 22.5 รอยละ 
33.80 และรอยละ 13.25 ตามลําดับ (กลุมงานเวชปฏิบัติครอบครัวและชุมชน โรงพยาบาลบางระจัน, 
2549) ประกอบกับวัยทํางานถือเปนวัยท่ีมีความสําคัญในการพัฒนาประเทศ โดยทําหนาท่ีเปนท้ัง
หัวหนาครอบครัว เปนผูหารายไดใหครอบครัว เปนผูจัดหาอาหาร เปนผูเล้ียงดูเด็กท่ีจะเติบโตเปน
กําลังสําคัญของชาติในอนาคต ท้ังยังเปนครูคนแรกและเปนตนแบบพฤติกรรมตางๆ ใหแกเด็กท่ีอยู
ในอุปการะ หากบุคคลในวัยดังกลาวมีสุขภาพท่ีสมบูรณแข็งแรง มีพฤติกรรมท่ีดี จะสงผลให
ครอบครัวมีความเปนอยูท่ีดี และประเทศสามารถพัฒนาไปไดอยางรวดเร็ว ในทางกลับกันหาก
ประเทศมีคนวัยทํางานท่ีไมแข็งแรง มีโรคประจําตัวตางๆ จะเปนอุปสรรคในการพัฒนาประเทศได 
ซ่ึงโรคท่ีเกิดข้ึนในวัยทํางานนั้นสวนใหญจะเปนโรคท่ีเกิดจากพฤติกรรมของบุคคลนั้นๆ เอง ท้ังยัง
ไมเคยมีการศึกษาถึงพฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของคนกลุมตางๆ ในพื้นท่ี ผูศึกษาใน
ฐานะท่ีเปนบุคลากรสาธารณสุข มีหนาท่ีในการสงเสริมสุขภาพและปองกันการเกิดโรคตางๆ ใน
ชุมชน จึงสนใจท่ีจะศึกษาถึงพฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของคนวัยทํางาน ตําบลเชิงกลัด 
อําเภอบางระจัน จังหวัดสิงหบุรี เพื่อใชเปนแนวทางในการสงเสริมพฤติกรรมสุขภาพเพ่ือปองกัน
ภาวะทุพโภชนาการไดอยางเหมาะสมในโอกาสตอไป 
 
วัตถุประสงคของการศึกษา 

1. เพื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของคนวัยทํางาน ตําบลเชิงกลัด อําเภอบางระจัน 
2. เพื่อศึกษาภาวะโภชนาการของคนวัยทํางาน ตําบลเชิงกลัด อําเภอบางระจัน 
3. เพื่อหาความสัมพันธระหวางพฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของคนวัย

ทํางาน ตําบลเชิงกลัด อําเภอบางระจัน 
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คําถามการวิจัย 
1. พฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการของคนวัยทํางานเปนอยางไร 
2. พฤติกรรมสุขภาพดานใดบางท่ีเกี่ยวของกับภาวะโภชนาการ 
 

 ขอบเขตของการวิจัย 
 การศึกษานี้เปนการศึกษาเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง เพื่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพ 
ภาวะโภชนาการ และหาความสัมพันธระหวางพฤติกรรมสุขภาพกับภาวะโภชนาการของคนวัย
ทํางาน ท่ีอาศัยอยูในตําบลเชิงกลัด อําเภอบางระจัน จังหวัดสิงหบุรี เก็บขอมูลระหวางเดือน 
กรกฎาคม ถึงเดือนสิงหาคม 2550 
 
คําจํากัดความท่ีใชในการวิจัย 
 พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง การกระทําหรือการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันของคนวัย
ทํางานท่ีเกี่ยวของกับภาวะโภชนาการ ไดแก การรับประทานอาหาร การออกแรงและกําลังกาย การ
ดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล และความเครียด ซ่ึงมีรายละเอียดดังนี้ 
   พฤติกรรมการรับประทานอาหาร หมายถึง การกระทําหรือการปฏิบัติ
กิจวัตรประจําวันของคนวัยทํางาน ท่ีเกี่ยวกับการรับประทานอาหารตามขอปฏิบัติการรับประทาน
อาหารเพื่อสุขภาพท่ีดีของคนไทย 9 ขอ หรือโภชนบัญญัติ 9 ประการ สามารถประเมินโดย
เคร่ืองมือท่ีผูศึกษาไดสรางข้ึนจากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ  
   พฤติกรรมการออกแรงหรือกําลังกาย หมายถึง การกระทําหรือการปฏิบัติ
กิจกรรมของคนวัยทํางานในการออกแรงเพ่ือเคล่ือนไหวรางกาย ทําใหรางกายไดใชพลังงานจาก
การเผาผลาญสารอาหารท่ีรับประทานเขาไป ซ่ึงอาจเปนการเคล่ือนไหวรางกายอยางไมมีแบบแผน 
หรือเปนการออกกําลังกายอยางมีแบบแผนก็ได สามารถประเมินโดยเคร่ืองมือท่ีผูศึกษาไดสรางข้ึน
จากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 
   พฤติกรรมการดื่มเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอล หมายถึง การกระทําหรือการ
ปฏิบัติกิจกรรมของคนวัยทํางานท่ีเกี่ยวของกับเคร่ืองดื่มท่ีมีสวนผสมของแอลกอฮอลทุกชนิด  
สามารถประเมินโดยใชแบบคัดกรอง AUDIT (Alcohol use disorders identification test) ซ่ึง
พัฒนาโดยองคการอนามัยโลกท่ีแปลเปนภาษาไทยโดยสาวิตรี  อัษณางคกรชัย (วชิระ เพ็งจันทร และ
คณะ, 2549) 
   พฤติกรรมความเครียด หมายถึง การกระทําหรือการปฏิบัติกิจกรรมของ
คนวัยทํางาน ท่ีถูกกระตุนจากเหตุการณตางๆ ทําใหรางกายและจิตใจต่ืนตัวมากกวาปกติ สงผลให
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บุคคลเสียสมดุลยภาพท่ีพึงมี ซ่ึงอาจไมมีอาการ หรือมีอาการแสดงใหเห็นเปนอาการเจ็บปวยก็ได  
สามารถประเมินโดยแบบวัดความเครียดสวนปรุง (SPST-20) สุวัฒน  มหัตนิรันดรกุล และคณะ 
(กรมสุขภาพจิต, 2548)  
 ภาวะโภชนาการ หมายถึง สภาวะทางสุขภาพของบุคคล ท่ีมีผลมาจากการรับประทาน
อาหารท่ีบุคคลนั้นบริโภค และการใชประโยชนของสารอาหารในรางกาย โดยประเมินจากการวัด
สัดสวนของรางกาย (Anthropometric assessment) ไดแก การประเมินภาวะโภชนาการโดยใช
น้ําหนักตามเกณฑสวนสูง คาดัชนีมวลกาย เสนรอบวงแขน เสนรอบเอว และสัดสวนรอบเอวตอ
สะโพก โดยมีรายละเอียดการประเมินภาวะโภชนาการ แยกตามกลุมอายุดังนี้ 
  1) คนวัยทํางานอายุ 15-18 ป ประเมินภาวะโภชนาการโดยใชน้ําหนักตามเกณฑ
สวนสูงเทานั้น 
   น้ําหนักตามเกณฑสวนสูง หมายถึง ดัชนีช้ีวัดภาวะโภชนาการของคนวัย
ทํางานท่ีมีอายุ 15-18 ป ในการศึกษานี้ใชน้ําหนักตามเกณฑสวนสูงของกระทรวงสาธารณสุข 
(ภาคผนวก ข) (กระทรวงสาธารณสุข, 2543) 
  2) คนวัยทํางานอายุ 19-59 ป ประเมินภาวะโภชนาการโดยใชเกณฑคาดัชนีมวล
กาย เสนรอบวงแขน เสนรอบเอว และสัดสวนเอวตอสะโพก 
   คาดัชนีมวลกาย หมายถึง ดัชนีช้ีวัดภาวะโภชนาการในคนวัยทํางานท่ีมี
อายุต้ังแต 19 ปข้ึนไป คํานวณจาก น้ําหนัก (กิโลกรัม) / สวนสูง (เมตร)2 สําหรับการศึกษาคร้ังนี้ใช
เกณฑท่ีปรับปรุงและพัฒนามาจากเกณฑการประเมินภาวะโภชนาการที่เหมาะสมสําหรับผูใหญคน
เอเชีย (ศักดา พรึงลําภู, 2549) ดังนี้ ภาวะโภชนาการดอย มีคาดัชนีมวลกาย < 18.5  

    ภาวะโภชนาการปกติ มีคาดัชนีมวลกาย 18.5 ถึง < 23 
    ภาวะโภชนาการเกิน มีคาดัชนีมวลกาย ≥ 23    

   เสนรอบวงแขน หมายถึง เสนรอบวงของจุดกึ่งกลางแขนทอนบน (Mid 

upper arm circumference) วัดแขนขางซายท่ีจุดกึ่งกลางระหวาง Acromial process ถึง 
Olecarnon process สําหรับการศึกษาคร้ังนี้ใชคามาตรฐานสําหรับเพศชายคือ 29.5 เซนติเมตร 
เพศหญิง 28.5 เซนติเมตร (วีนัส ลีฬหกุล, 2545) 
   เสนรอบเอว หมายถึง ดัชนีช้ีวัดของเนื้อเยื่อไขมันและมีความสัมพันธกับ 
Fat free mass โดยวัดเสนรอบตัวตรงสวนท่ีแคบที่สุด ซ่ึงเปนจุดกึ่งกลางระหวางกระดูกซ่ีโครงซ่ี
สุดทาย (lower costal margin) กับขอบบนของกระดูกสะโพก (iliac crest) โดยท่ีผูถูกวัดยืนตรง
ปลอยแขนในทาสบาย เทาชิดกัน ใชสายวัดท่ีไมยืดวัดบนเนื้อท่ีไมมีเส้ือผาหนาและทําการจดบันทึก
ในขณะท่ีผูถูกวัดอยูในทาหายใจออก สําหรับการศึกษาครั้งนี้ใชคามาตรฐานสําหรับเพศชายคือ 90 
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เซนติเมตร เพศหญิง 80 เซนติเมตร (http://www.tncdreduce risk.com/cms/index.  11 เมษายน 
2550) 
   สัดสวนรอบเอวตอสะโพก หมายถึง ดัชนีบงช้ีของการกระจายไขมัน 
คํานวณจากเสนรอบเอว (เซนติเมตร)/เสนรอบสะโพก (เซนติเมตร) โดยวิธีการวัดเสนรอบสะโพก 
ใหวัดในแนวนอนตรงสวนกนท่ียื่นออกมามากที่สุด สําหรับการศึกษาคร้ังนี้ใชคาสัดสวนเอวตอ
สะโพก ในเพศชายคือ 1 เพศหญิงคือ 0.8 (http://www.tncdreduce risk.com/cms/index.        
11 เมษายน 2550) 
 คนวัยทํางาน หมายถึง ผูท่ีมีอายุระหวาง 15 – 59 ป ท้ังเพศหญิงและเพศชาย และเปนผูท่ี
อาศัยอยูจริงในตําบลเชิงกลัด อําเภอบางระจัน จังหวัดสิงหบุรี 
 
ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 

1. เปนขอมูลดานพฤติกรรมสุขภาพและภาวะโภชนาการ อันจะเปนประโยชนแก
เจาหนาท่ีท่ีเกี่ยวของดําเนินการหาวิธีแกไขตอไป 

2. เปนขอมูลพื้นฐานในการพัฒนารูปแบบการแกปญหาทุพโภชนาการ ท้ังภาวะ
โภชนาการเกิน และโภชนาการดอย 


