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LETTER TO THE EDITOR

การศึกษาเส้นรอบเอว, ดัชนีมวลกายและอัตราส่วนรอบเอวต่อรอบสะโพก เพื่อการ

ประเมินภาวะอ้วนจากการตรวจสุขภาพประจำ�ปี

(The study of waist circumstance, body mass index and waist to hip ratio 

for obesity evaluation in annual health check-up)

เรียน บรรณาธิการวารสารเทคนิคการแพทย์และกายภาพบำ�บัด

	 	 การตรวจสขุภาพประจำ�ปมีคีวามสำ�คญัในการประเมนิความผดิปกตขิองประชากร ภาวะผดิปกตทิีต่รวจพบ ไดแ้ก ่meta-

bolic syndrome (MS) ซึ่งพบได้จากการประเมินความอ้วน, ความดันโลหิต, ระดับไขมันและระดับน้ำ�ตาลในเลือด จากการ

ศึกษาผลการตรวจสุขภาพประจำ�ปีของเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลแห่งหนึ่ง พบว่าผู้ที่มีแนวโน้มการมีภาวะ metabolic syndrome 

ทุกรายถูกบ่งชี้ว่ามีความอ้วนเป็นปัจจัยสำ�คัญ 
(1)
 พารามิเตอร์ที่ใช้บ่งชี้ถึงความอ้วนมีหลายอย่าง ได้แก่ ค่าเส้นรอบเอว (waist 

circumstance, W) ซึ่งเป็นเกณฑ์ของ NCEP ATPIII
(2)
 ซึ่งเป็นที่นิยมใช้กันมาก, อัตราส่วนรอบเอวต่อรอบสะโพก (waist 

to hip ratio, WHR) และค่าดัชนีมวลกาย (body mass index, BMI) ซึ่งเป็นเกณฑ์ของ WHO
(3)
 โดยกำ�หนดให้เพศชาย

และหญิง มีเส้นรอบเอว > 102 และ > 88 เซนติเมตร, อัตราส่วนรอบเอวต่อรอบสะโพก > 0.9 และ > 0.85 และค่าดัชนี

มวลกายทั้ง 2 เพศ  > 30 กิโลกรัมต่อตารางเมตร ตามลำ�ดับ จากการศึกษาในคนจีนและญี่ปุ่นโดยใช้พารามิเตอร์เหล่านี้ พบ

ว่าสามารถใช้ประเมินความอ้วนได้ดี
 (4, 5)

  

	 	 จากการประเมนิความอว้นในเจา้หนา้ทีโ่รงพยาบาลคอนสาร จงัหวดัชยัภมูโิดยอาศยัพารามเิตอรท์ัง้ 3 อยา่ง ในการตรวจ

สุขภาพประจำ�ปี พ.ศ. 2552 จำ�นวน 89 ราย ประกอบด้วยเพศชายและหญิง จำ�นวน 26 และ 63 ราย อายุ 40 + 11 และ 

34 + 9 ปี ตามลำ�ดับ โดยใช้ค่า W และค่า WHR ส่วนค่า BMI ใช้เกณฑ์ > 25 กิโลกรัมต่อตารางเมตร ซึ่งเป็นเกณฑ์ที่ใช้

ในคนไทย
(6)
  พบผู้ที่มีค่าเส้นรอบเอวในเกณฑ์อ้วน จำ�นวน 5 ใน 89 ราย (ร้อยละ 6) แต่เมื่อใช้พารามิเตอร์ทั้ง 3 ร่วมกันใน

การประเมินความอ้วน พบผู้ที่อยู่ในเกณฑ์อ้วนเพิ่มขึ้นเป็น 28 ใน 89 ราย (ร้อยละ 32) ดังแสดงใน ตารางที่ 1 และ รูปที่ 1  

นอกจากนี้ยังพบผู้ที่มีภาวะ metabolic syndrome ตามเกณฑ์ของ NCEP ATPIII จำ�นวน 1 ราย และสามารถพบได้มากขึ้น

เป็น 7 ราย ใน 89 ราย เมื่อใช้พารามิเตอร์ทั้ง 3 อย่างร่วมกัน (ตารางที่ 2) สรุปได้ว่าในขณะที่มีการใช้พารามิเตอร์เป็นเกณฑ์

ประเมนิความอว้นหลากหลายและยงัไมม่ขีอ้มลูชดัเจนในคนไทย การประเมนิความอว้นดว้ยคา่เสน้รอบเอว, ดชันมีวลกายและ

อัตราส่วนรอบเอวต่อรอบสะโพก จะสามารถคัดกรองภาวะอ้วนจากผลการตรวจสุขภาพประจำ�ปีได้ดี 
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ตารางที่ 1 จำ�นวนผู้ที่มีความผิดปกติของค่าเส้นรอบเอว, ดัชนีมวลกายและอัตราส่วนรอบเอวต่อรอบสะโพก จากผู้เข้ารับการ

ตรวจสุขภาพประจำ�ปีโรงพยาบาลคอนสาร จำ�นวน 89 ราย

เพศ W W or BMI W or WHR BMI or WHR W or BMI or 

WHR

ชาย 2 8 12 14 14

หญิง 3 10 8 13 14

รวม (ร้อยละ) 5 (6) 18 (20) 20 (23) 27 (30) 28 (32)

ตารางที่ 2 แสดงความผิดปกติขององค์ประกอบในภาวะ MS จำ�นวน 7 ราย จากผลการตรวจสุขภาพประจำ�ปี 

องค์ประกอบ

ในภาวะ MS

รายที่ 1 รายที่ 2 รายที่ 3 รายที่ 4 รายที่ 5 รายที่ 6 รายที่ 7

W

BMI

WHR 
















TG  

HDL-C  

Blood pressure     

Glucose       
TG = triglyceride , HDL-C = high density lipoprotein cholesterol

 

รูปที่ 1 จำ�นวนผู้ที่มีความผิดปกติของค่าเส้นรอบเอว, ดัชนีมวลกาย, อัตราส่วนรอบเอวต่อรอบสะโพก จากผู้เข้ารับการตรวจ

สุขภาพประจำ�ปี จำ�นวน 89 ราย
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