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Noncommunicable diseases 
(NCDs) 

The leading cause of 
mortality in the 
world 

heart disease,  

 stroke,  

 cancer,  

 chronic respiratory 
diseases  

Diabetes 

 

 

Common, modifiable risk factors 
underlie the major NCDs.  

 tobacco,  

 harmful use of alcohol, 

 unhealthy diet,  

 insufficient physical activity 

 overweight/obesity 

 raised blood pressure 

 raised blood sugar and  

 raised cholesterol.  
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โรคที่พบบ่อยที่เกีย่วข้องกบัอาหาร 
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 อว้น 

 เบาหวาน 

 ไขมนัในเลอืดสงู 

 หวัใจขาดเลอืด 

 ความดนัโลหติสงู 

 มะเร็ง 

 กระดกูพรนุ 

 โรคเกา๊ท ์

 โรคทอ้งผกู 

 โรคขาดสารอาหาร 

 อืน่ๆ 

 

ป้องกนั/
ควบคมุไดด้ว้ย 
• อาหาร 
• การออก
ก าลงักาย 



WHO ประมาณการไว้ว่าภายในปี 2020 

15/09/59 
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การตายทีเ่กดิขึน้ท ัว่โลกจะมาจากโรคเรือ้งรงัไมต่ดิตอ่
เกอืบ ¾  

 เสยีชวีติจากโรคหวัใจขาดเลอืด (ischemic heart 
disease) 71% 

 เสยีชวีติจากโรคหลอดเลอืดสมอง (stroke) 75%  

จะเป็นการเสยีชวีติจากโรคเบาหวานซึง่เกดิขึน้ใน
ประเทศทีก่ าลงัพฒันา 70%  

จ านวนผูเ้ป็นเบาหวานในประเทศทีก่ าลงัพฒันาจะ
เพิม่ข ึน้มากกวา่ 2.5 เทา่ จาก 84 ลา้นคนในปี 1995 
เป็น 228 ลา้นคนในปี 2025  

ท ัว่โลก 60% ของโรคเรือ้รงัไมต่ดิตอ่จะเกดิขึน้ใน
ประเทศทีก่ าลงัพฒันา  



เมตาบอลกิ  ซนิโดรม 

หมายถงึกลุม่โรคทีเ่กดิ
จากการเผาผลาญ
อาหารทีผ่ดิปกต ิ  ท าให้
เกดิโรคหวัใจ โรคหลอด
เลอืดสมอง   
โรคเบาหวาน  

 

 โรคนีส้มยักอ่นเรยีกวา่ 
Syndrome X, insulin 
resistance syndrome 

อว้นลงพงุ 

เบาหวาน 
 

ไขมนัใน 

เลือดสงู 

โรคหวัใจ 

ความดนั 

โลหิตสงู 

CP ชนิดา ปโชติการ 



องคค์วามรูท้ ีค่วรม ี

ความรูพ้ ืน้ฐานดา้นโภชนาการ / โภชน
บ าบดั 

ความรูพ้ ืน้ฐานดา้นของโรค NCD 

ทกัษะและเทคนคิในการใหค้ าปรกึษา 

CP 
ชนิดา ปโชติการ 
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โภชนบ าบดัทางการแพทย ์
(Medical Nutrition Therapy - MNT) 

การประเมนิภาวะโภชนาการ  

 (Nutrition assessment) 

การวางแผนและการใหโ้ภชนบ าบดั  

 (Nutrition care plan and intervention) 

การใหค้วามรูแ้ละค าปรกึษาดา้นโภชนาการ   

 (Nutrition education and counseling) 

การตดิตามและประเมนิผล 

 (Follow up and evaluation) 
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โภชนบ าบดัทางการแพทย ์
(Medical Nutrition Therapy) 

ป้องกนั 

รกัษารว่มกบัทมีแพทย ์

ฟ้ืนฟสูภาพรา่งกาย 
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การประเมนิภาวะโภชนาการ 
 (Nutritional Assessment) 

 วตัถปุระสงค ์เพือ่ 

– ประเมนิผูท้ ีม่คีวามเสีย่งตอ่ภาวะทพุโภชนาการ 

– ต ัง้เป้าหมายและวางแผนการใหโ้ภชนบ าบดั 

      -โภชนบ าบดั (diet therapy) 
- การใหค้ าปรกึษา (counseling)  
- การใหอ้าหารพเิศษทางสายยางหรอืหลอดเลอืด 
- (the use of specialized nutritional 

support) 

– ประเมนิผลการใหโ้ภชนบ าบดั และประโยชนท์ี่
ผูป่้วยจะไดจ้ากการไดร้บัค าปรกึษาทางโภชนาการ 
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 วธิปีระเมนิภาวะโภชนาการ 
 ABCDE approach  

  1. Anthropometric measurement การวดัสดัสว่น
ของรา่งกาย  

2. Biochemical determination การตรวจทาง
หอ้งปฏบิตักิาร ผล Lab ตา่งๆ     

3. Clinical observation การตรวจรา่งกายและอาการ
แสดงตา่งๆ 

4. Dietary assessment การบรโิภคอาหารและซกั
ประวตัดิา้นโภชนาการ  

5. Ecological assessment ประเมนิสิง่แวดลอ้ม 

• ประเมนิชุมชน /ปจัจยัทีเ่ก ีย่วขอ้งกบัสภาวะ
โภชนาการ   Medical-socioeconomic data 

 

 

 



Medical-socioeconomic data 

ระดบัพืน้ฐาน 

–ประวตัสิขุภาพสว่นตวัและครอบครวั
โดยยอ่ 

ระดบัลกึ 

–ประวตัสิขุภาพต ัง้แตอ่ดตีถงึปจัจบุนั 

–ประวตัทิางสงัคมและครอบครวั 
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Anthropometric Data 

ระดบัพืน้ฐาน 

– สว่นสงู  

• เด็กวดัทกุคร ัง้ทีพ่บ 

– น า้หนกั การเปลีย่นแปลง

สะทอ้นถงึสภาวะของโรค 

• Onset of DM 

• Cancer 

• Thyroid problem 

• Inadequate intake 
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Anthropometry (ตอ่) 
การประเมนิน า้หนกั 

– น า้หนกัปจัจบุนั น า้หนกัปกต ิ(usual body 

weight) 

– น า้หนกัมาตรฐาน (Ideal body weight or IBW) 

• ใช ้IBW เมือ่ม ีedema, ascites, 

dehydration, osteoporosis 

 

– ประเมนิ %น า้หนกัทีเ่ปลีย่นแปลง 

– ประเมนิ %น า้หนกัทีม่ากกวา่หรอืต า่กวา่น า้หนกั
มาตรฐาน 
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Anthropometric Data 

ระดบัพืน้ฐาน 

– สว่นสงู  

• เด็กวดัทกุคร ัง้ทีพ่บ 

– น า้หนกั การเปลีย่นแปลง

สะทอ้นถงึสภาวะของโรค 

• Onset of DM 

• Cancer 

• Thyroid problem 

• Inadequate intake 

 



15 

การวดัสดัสว่นของรา่งกาย  
Anthropometric Measurement (cont) 

Circumferences 

–วดัเสน้รอบศรษีะ/แขน เอว สะโพก 

• เสน้รอบศรษีะในเด็ก 1-3 ขวบบอกการเจรญิ
ของสมอง 

ปรมิาณไขมนั 

– triceps + arm circumference = arm 
muscle mass 
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Anthropometry (ต่อ) 

การประเมนิน า้หนกั 

– น า้หนกัปจัจบุนั น า้หนกัปกต ิ(usual body weight) 

– น า้หนกัมาตรฐาน (Ideal body weight or IBW) 

• ไมใ่ช ้IBW เมือ่ม ีedema, ascites, dehydration, 

osteoporosis 

 

– ประเมนิ %น า้หนกัทีเ่ปลีย่นแปลง 

– ประเมนิ %น า้หนกัทีม่ากกวา่หรอืต า่กวา่น า้หนกั
มาตรฐาน 
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วธิกีารค านวณหาน า้หนกัมาตรฐาน 
 ( Ideal body weight) 

 ชาย :  สว่นสงู -100     =  IBW 

 หญงิ: (สว่นสงู-100) -10% (สว่นสงู-100) =  IBW 

      + 3- 5 ก.ก. ข ึน้กบัโครงสรา้ง   

หรอือยา่งงา่ย สว่นสงู-100 ในผูช้ายและ  

สว่นศงู-105 ในผูห้ญงิ 
ตว้อยา่ง 
ราณีสงู 165 ซ.ม. น า้หนกัทีค่วรเป็น = ? 
น า้หนกัทีค่วรเป็น = (165-100)-10% (165-100)  
        = 58.5 ก.ก. = โครงสรา้งปานกลาง 
        ~ 55.5 - 63.5 ก.ก. =โครงสรา้ง
      เล็ก-ใหญ ่



ภาวะนน.เกนิ  
 

มากกว่า 120%IBW ดังน้ันต้องปรับน.น.  คนไข้สูง 180 cm                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                         

Adjust Wt. = IBW + [0.4(ABW-IBW)]
 = (180 - 100)+[0.4(105.5-80)]  

    

= 80+10.2 = 90.2 ก.ก. 
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โครงสรา้ง Body Frame Size 

 เสน้รอบขอ้มอื (wrist circumference) หรอื 

 สดัสว่นระหวา่งสว่นสงูและเสน้รอบขอ้มอื (r)      
 r    = สว่นสงู (cm.)    
  เสน้รอบขอ้มอื (cm.)  
 เทยีบค าตอบกบัคา่มาตรฐาน 

 Frame Size Ranges 
   ใหญ ่   กลาง     เล็ก 
ชาย  >10.4 10.4-9.6  <9.6 
หญงิ  >10.9 10.9-9.9  <9.9 
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น.น. ทีค่วรจะเป็น Ideal Body Weight(kg)  

                      ผูช้าย               ผูห้ญงิ 
    สว่นสงู      โครงสรา้ง                  โครงสรา้ง  

 (ซม)    เล็ก    กลาง       ใหญ ่       เล็ก         กลาง       ใหญ ่ 

    155      50.0      53.6     58.2   48.2       51.4     55.9 

    156      50.7      54.3     58.8   48.9       52.3        56.8 

    157      51.4      55.0     59.5   49.5       53.2        57.7 

    158      51.8      55.5     60.0   50.0       53.6        58.3 

    159      52.2      56.0     60.5      50.5        54.0        58.9 

    160      52.7      56.4     60.9   50.9       54.5        59.5 

 161      53.2      56.8     61.5          51.5        55.3        60.1 

 162      53.7      57.2     62.1   52.1        56.1        60.7 

    163      54.1      57.7     62.7   52.7       56.8        61.4 

    164      55.0      58.4     63.4   53.6       57.7        62.3 

            
 (Source : Metropolitan Life Insurance Company) 

 



21 

น.น. ทีค่วรจะเป็น (Ideal Body Weight kg) 

                    ผู้ชาย                   ผู้หญงิ 
    ส่วนสูง               โครงสร้าง                  โครงสร้าง  

  (ซม)     เลก็       กลาง       ใหญ่             เลก็               กลาง         ใหญ่ 

    165      55.9      59.5     64.1    54.5      58.6       63.2 

    166      56.5      60.1     64.8    55.1      59.2       63.8 

    167      57.1      60.7     65.6    55.7      59.8       64.4 

    168      57.7      61.4     66.4    56.4      60.5       65.0 

    169      58.6      62.3     67.5    57.3      61.4       65.9 

 170      59.5      63.2     68.6    58.2      62.2       66.8 

    171      60.1      63.8     69.2    58.8      62.8       67.4 

 172      60.7      64.4     69.8             59.4      63.4       68.0 

 173      61.4      65.0     70.5    60.0      64.1       68.6 

 174      62.3      65.9     71.4              60.9      65.0       69.8 

    (Source : Metropolitan Life Insurance Company)    



22 

การซกัประวตันิ า้หนกัตวั 

 น า้หนกัทีเ่ปลีย่นแปลงในชว่ง 6 เดอืนทีผ่า่นมา 

– น า้หนกัลด >10% ของน า้หนกัปกต ิ

– น า้หนกั< 80% ของน า้หนกัทีค่วรเป็น 

 การกนิอาหารเปลีย่นแปลงไป 

– ปญัหาการเคีย้วและกลนื  

– ปญัหาฟนัผ ุฟนัปลอมหลวม เจ็บปาก 

– ชนดิอาหารจากอาหารปกตเิป็นอาหารทีเ่หลวเคีย้ว
งา่ยขึน้ 

– ปรมิาณอาหาร  

– จ านวนมือ้อาหาร  

– อาหารไมค่รบ 5 หมู ่

ศลัยา คงสมบรูณ์เวช MA.,RD., CDT 
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การซกัประวตันิ า้หนกัตวั 

ความอยากอาหารลดลงหรอือิม่เร็วขึน้  

อาการผดิปกตขิองระบบทางเดนิอาหาร 

– การอาเจยีน แนน่ทอ้ง ปวดทอ้ง  

– การเปลีย่นแปลงของการขบัถา่ย 

ประวตักิารเจ็บป่วยทีผ่า่นมา: การวนิจิฉยัโรค ยาที่
ใชท้ีม่ผีลตอ่การเปลีย่นแปลงของภาวะโภชนาการ 

ประวตักิารดืม่สรุา สบูบหุรี ่

ประวตัทิางเศรษฐานะ อาชพี การศกึษา ศาสนา 

ประวตัทิางพนัธุกรรม 
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การประเมนิความสงู (Estimate Stature)  

 กรณีผูป่้วยยนืช ัง่น า้หนกัไมไ่ด ้

  วธิที ี ่1 Knee height   

 ใหท้ าการวดัทีข่าดา้นซา้ย โดยใหเ้ขา่งอ 90 องศา 
จากน ัน้ค านวณเป็น Stature ได ้ดงันี ้

 ผูช้าย: Stature (cm)  = [2.02 x knee height 
(cm)] – (0.04 x age) + 64.19  

 ผูห้ญงิ: Stature (cm)  = [1.83 x knee height 
(cm)] – (0.24 x age) + 84.88 

 

 วธิที ี ่2  Arm span ท าการวดัจาก sternal notch จนถงึ
นิว้ทีย่าวทีส่ดุของแขนขา้งหนึง่ 
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ดชันมีวลกาย 

  BMI (kg/m2) = น า้หนกั(กโิลกรมั) 

     ความสงู(เมตร) 2 

Body mass index (BMI) 

สมัพนัธก์บัปรมิาณไขมนัในรา่งกายและความเสีย่งสขุภาพ  

ขอ้เสยีของ BMI :ไมบ่อกปรมิาณรอ้ยละของ 

 ไขมนัในรา่งกาย 

นยิมใชใ้นหมูน่กัวชิาการ และการวจิยั 
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ประเมนิภาวะอว้นลงพงุ (abdominal obesity)  
– ไขมนัสะสมในชอ่งทอ้ง (visceral fat store) 

– เพิม่ความเสีย่ง Metabolic Syndrome โรคหลอด
เลอืดหวัใจและเบาหวาน 

 เสน้รอบเอว (Waist circumference)  

– ผูช้าย >36 นิว้ (90 ซม.)ผูห้ญงิ > 32 นิว้ ( 80 ซม.) 

 เสน้รอบเอว/เสน้รอบสะโพก (Waist and hip ratio)  
– ผูช้าย >1, ผูห้ญงิ > 0.8 

เสน้รอบเอว(Waist circumference) 
ภาวะอว้นลงพงุ 

ชนิดา ปโชติการ 



การใชด้ชันมีวลกายรว่มกบัเสน้รอบวงเอวในการระบปุจัจยัเสีย่งของโรค 

ภาวะโภชนาการ ดชันมีวลกาย(กก./ม2) ความเสีย่งตอ่การเกดิปญัหาสขุภาพ 

เสน้รอบวงเอว 

< 90 ซม.(ช) ≥ 90 ซม.(ช) 

< 80 ซม. (ญ) ≥ 80 ซม.(ญ) 

น า้หนกันอ้ย <  18.5 ต า่(แตจ่ะมคีวาม
เสีย่งตอ่การการ
เกดิปญัหา
สขุภาพอืน่ๆ) 

ปกต ิ

ปกต ิ 18.5 - 22.9 ปกต ิ เร ิม่มคีวามเสีย่งเพิม่ข ึน้ 

น า้หนกัเกนิ ≥  23.0  

 

มคีวามเสีย่ง 

โรคอว้นระดบัที ่1 

23.0 - 24.9 

25.0 - 29.9 

เร ิม่มคีวามเสีย่ง
เพิม่ข ึน้ 

เร ิม่มคีวามเสีย่ง
ปานกลาง 

เร ิม่มคีวามเสีย่ง ปาน
กลาง 

เร ิม่มคีวามเสีย่งรนุแรง 

โรคอว้นระดบัที ่2 ≥  30.0 เร ิม่มคีวามเสีย่ง
รนุแรง 

 

เร ิม่มคีวามเสีย่ง  
รนุแรงมาก 

 

The Asia-Pacific perspective : Redefining Obesity and its Treatment,200:20. CP ชนิดา ปโชติการ 
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BMI และการเกดิ DM 

<20 7 

20-23 23 

23-25 25 

>25 46 

ดชันมีวลกาย  อบุตักิารเกดิ DM % 
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ระดบัของแรงงานในการท างาน 

ความถี ่ระยะเวลา การออกก าลงักาย และ
ชนดิการออกก าลงักาย 

ขอ้จ ากดัของการท ากจิกรรม และการ
ออกก าลงักาย  

ความสามารถในการชว่ยตนเองในการ
รบัประทานอาหาร 

ประเมนิระดบักจิกรรมการใชแ้รงงาน 
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การประเมนิทางคลนิคิ 
 
 
การขาดสารอาหารมกัเกดิขึน้กอ่นทีจ่ะมี
อาการแสดงออก  
 

อาการอาจมาจากปจัจยัอืน่ทีไ่มเ่กีย่วขอ้ง
กบัอาการ 
 

อาการทีแ่สดงออกบางอยา่งอาจเกีย่วขอ้ง
กบัสารอาหารหลายชนดิ 
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สภาวะการขาดสารอาหาร 
ระดบัการ
เกดิ 

ระดบัการขาดสารอาหาร วธิกีารประเมนิ 

1 สารอาหารไมเ่พยีงพอ การบรโิภคอาหาร 

(Dietary assessment) 

2 การสะสมสารอาหารใน
รา่งกายลดลง 

ตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร 

3 ระดบัของเหลวในรา่งกาย
ลดลง 

ตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร 

4 ระบบการท างานลดลง/
การเปลีย่นแปลงระดบั
เอ็นไซม ์

วดัสดัสว่นของรา่งกาย /
ตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร  

5 อาการทางคลนิคิ ตรวจทางคลนิคิ 

ศลัยา คงสมบรูณ์เวช MA.,RD., CDT 
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Clinical Observations  

ศลัยา คงสมบรูณ์เวช MA.,RD., CDT 
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สมัภาษณ์การบรโิภคอาหารยอ้นหลงั  24 ชม. ( 24 Hour recall ) 

การจดบนัทกึความถีข่องชนดิอาหารทีบ่รโิภคในระยะเวลาหนึง่ 
(Food frequency record) 

การสอบถามประวตัแิละแบบแผนการบรโิภคอาหาร(Diet history)  

การจดบนัทกึชนดิอาหารทีบ่รโิภค [Dietary (food) Record] 

การจดบนัทกึอาหารทีบ่รโิภคในแตล่ะวนัโดยวธิกีะปรมิาณของอาหาร 

การช ัง่อาหารทีบ่รโิภคจรงิ (Weighing intake or Convention method ) 

บนัทกึจ านวนและชนดิอาหารของครอบครวัทีซ่ือ้มาท ัง้วนัและหาสว่น
ทีใ่ชไ้ป (Inventory method) 

การซกัประวตักิารบรโิภคอาหาร 

S
lid

e
 ช
น
ดิ
า
 ป
โช
ต
กิ
า
ร
 

ศลัยา คงสมบรูณ์เวช MA.,RD., CDT 



34 

24-hour food recall 

  โดยการสมัภาษณห์รอืตอบ Questionniares ของ

อาหารทีก่นิใน 24 ช ัว่โมงทีผ่า่นมา หรอือาหารทีม่กักนิ

ใน 1 วนั 

ขอ้เสยี : 

 ข ึน้กบัความจ า สว่นใหญจ่ าไมไ่ดห้มด 

 ผูป่้วยมกัประเมนิสิง่ทีก่นิต า่กวา่ความเป็นจรงิ 

ขอ้ด ี: สะดวก รวดเร็ว 

ส าหรบัผูป่้วยเบาหวานชีใ้หเ้ห็นวา่ผูเ้ป็นเบาหวาน

สามารถประเมนิเวลาการกนิ อาหารวา่ง และการฉดี

อนิซูลนิได ้
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Usual Intake Method 

บนัทกึการกนิปกตขิองผูป่้วย รวมท ัง้อาหารเชา้ 
กลางวนั เย็น และอาหารวา่ง 

ผูป่้วยจ านวนมากมนีสิยัการบรโิภคทีไ่ม่
สม า่เสมอ 

ใชก้บัผูส้งูอายใุนการประเมนิจ านวนมือ้อาหาร
ทีบ่รโิภค ทารก เด็ก และผูใ้หญท่ีม่แีบบ
แผนการกนิคงที ่
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 Check list หมวดอาหาร ความบอ่ยในการกนิ เชน่ “ดืม่นมบอ่ย

เพยีงไรในหนึง่สปัดาห?์” 

 ประเมนิปรมิาณการกนิเป็นสปัดาหห์รอืเป็นเดอืน 

 ใชป้ระเมนิไขมนั โซเดยีม น า้ตาล ผลไม ้และผกั 

 บอกถงึความเสีย่งการขาดสารอาหาร หรอืไดร้บัสารอาหารและ

พลงังานมากเกนิควร 

 ใชก้บัผูป่้วยโรคหวัใจ ความดนัโลหติสงู กระดกูพรนุ หรอืการ

ประเมนิวา่ควรหรอืไมค่วรเสรมิวติามนิ และผูส้งูอายทุ ีไ่มก่นิ

อาหารบางหมวด                                      

 ขอ้เสยี: ไมบ่อกปรมิาณอาหารทีก่นิ และขอ้มลูขึน้กบัความจ า

ผูป่้วย 

ความถีข่องชนดิอาหารทีบ่รโิภคในระยะเวลาหนึง่ 
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Food Record 

 จดบนัทกึอาหารเป็นเวลา 3-7 วนั โดยจดทกุ
อยา่งทีก่นิและดืม่ 

ขอ้ด ี:  
– บอกใหรู้ถ้งึบรโิภคนสิยัในแตล่ะวนั 

– อาจช ัง่อาหารกอ่นกนิ และอาหารทีเ่หลอื 

– น ามาวเิคราะหค์ านวณสารอาหารได ้

– ใหผ้ลดกีบัผูป่้วยทีล่ดน า้หนกัยาก ผูท้ ีค่มุการกนิ
ยาก เบาหวานทีค่มุน า้ตาลยาก 

ขอ้เสยี 
– ถา้ลมืจดทกุอยา่งขอ้มลูทีไ่ดจ้ะคลาดเคลือ่น 

– ใชเ้วลามาก ผูป่้วยมกัจะไมจ่ดสม า่เสมอ 

– ใชเ้วลานานในการ review ขอ้มลู 
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Diet history 
 

Complete assessment จาก dietary 
data อืน่ๆ รว่มกบั medical-
socioeconomic data  

ประเมนิการกนิตามปกต ิ

ขอ้ด ี:   เขา้ใจงา่ย 

ขอ้เสยี :  ใชเ้วลามาก  

           ผูส้มัภาษณต์อ้งมทีกัษะใน
   การซกั 
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บนัทกึอาหารทกุชนดิรวมท ัง้ขนมและเครือ่งดืม่ 
ต ัง้แตต่ ืน่นอนจนเขา้นอน 

เขยีนรายละเอยีดของอาหารทีร่บัประทานให้
ไดม้ากทีส่ดุและตามจรงิ 

อธบิายถงึวธิกีารปรงุเชน่ อบ ป้ิง ยา่ง นึง่ ทอด 
ฯลฯ 

บนัทกึปรมิาณการกนิเป็น ชอ้นตวง ถว้ยตวง 
ทพัพ ีสว่น 

บนัทกึเครือ่งปรงุทกุชนดิ เชน่ เกลอื น า้ตาล 
น า้มนั ซอส ครมี 

หลกัการบนัทกึ 
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แบบบนัทกึรายการอาหารทีร่บัประทานใน 24 ช ัว่โมง 
 

___________________________________________________________________________________

______ 

อาหารเชา้ 
 
 
_______________________________________________________________________

__________________ 

อาหารระหวา่งมือ้ 
 
_______________________________________________________________________

__________________ 

อาหารกลางวนั 
 
 
_______________________________________________________________________

__________________ 

อาหารระหวา่งมือ้ 
 
_______________________________________________________________________

__________________ 

อาหารเย็น 
 
 
_______________________________________________________________________

__________________ 

อาหารกอ่นนอน 
 
_________________________________________________________________________________________ ศลัยา คงสมบรูณ์เวช MA.,RD., CDT 
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แบบบนัทกึความถีข่องการรบัประทานอาหาร  
 
อาหาร                  จ านวนคร ัง้ทีร่บัประทาน     ปรมิาณทีร่บัประทาน 

                              ตอ่วนั        ตอ่สปัดาห ์           
 
นม
…………………………………………………………………………………………………
…. 

ไอศครมีและผลติภณัฑน์ม
………………………………………………………………………….. 
ไข่
…………………………………………………………………………………………………

…. 
เนือ้สตัว/์ปลา
………………………………………………………………………………………… 
ขา้ว
…………………………………………………………………………………………………

… 
ซเีรยีล
………………………………………………………………………………………………... 
ขนมปงัปอนด  ์โรล
…………………………………………………………………………………… 

ขนมปงัแครกเกอร ์
…………………………………………………………………………………… 
ขา้วโพด/เผอืก/มนั
…………………………………………………………………………………… 
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    …………………………………………………………………………………………. 
   
  ………………………………………………………………………………………………… 
     ………………………………………………………………………………………………
… 
   
    ……………………………………………………………………………………………. 
   
  …………………………………………………………………………………………………. 
              (       ,                 ,        
      )……………………………………………………………. 
  /    ………………………………………………………………………………… 
         ……………………………………………………………………………………………
… 
    
     ……………………………………………………………………………………………… 
     ………………………………………………………………………………………………
…. 
     ………………………………………………………………………………………………….
. 

……………………………………………………………………………………………………… 
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ตวัอยา่งการบนัทกึอาหาร 

มือ้
อาหาร  

เวลา สถานที ่ ประเภท อาหาร              
ปรมิาณ 

  เชา้ 6.30 บา้น ขา้วสวย 

ย ากนุเชยีง
ทอด 

กาแฟ 

ขา้วสวย            2  ทพัพ ี 

กนุเชยีง            1   ชต. 

น า้ตาล              2   ชช.  
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มือ้อาหาร  เวลา สถานที ่ ประเภท อาหาร              ปรมิาณ 

กลางวนั 

 

 

 

 

อาหารวา่ง 

 

อาหารเย็น 

12.30 

 

 

 

 

15.00 

 

18.00 

ทีท่ างาน 

 

 

 

 

ทีท่ างาน 

 

ทีบ่า้น 

 

กว๋ยเตีย๋ว 

ลกูชิน้ ,  

เนือ้สด 

 

 

สบัปะรด 

 

ขา้วสวย 

แกงเผ็ด
ไก ่

ผดัคะนา้-
ปลาเค็ม 

เสน้ก วยเตีย๋ว                     1   
ทพัพ ี

เนือ้สด                               2   ชต.  

ลกูชิน้                                6   ลกู 

กระเทยีมเจยีว                    2   ชช.  

ถ ัว่งอก                               2   ชต.  

สบัปะรดหนา 1”                 1   วง      

ขา้วสวย                             2  ทพัพ ี

กะท ิ                                  2   ชต.  

มะเขอืเปราะ                     10  ชิน้ 

คะนา้                                  4   ชต. 

เนือ้ปลาเค็ม                        2   ชต.       

น า้มนัถ ัว่เหลอืง                   1   ชต.  
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Assessing Nutrient Intake 

Assess requirements via Harris Benedict 
Equation or Mifflin St Jeor equation. 
 

Compare actual current intake with 
requirements. 
 

Provide additional supplementation to 
meet energy, protein, vitamin and 
mineral needs. 

ศลัยา คงสมบรูณ์เวช MA.,RD., CDT 
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ระดบัของแรงงานในการท างาน 

ความถี ่ระยะเวลา ความบอ่ย การออก
ก าลงักาย และชนดิการออกก าลงักาย 

ขอ้จ ากดัของการท ากจิกรรม และการ
ออกก าลงักาย  

ความสามารถในการชว่ยตนเองในการ
รบัประทานอาหาร 

ประเมนิระดบักจิกรรมการใชแ้รงงาน 



47 

การค านวณหาความตอ้งการพลงังาน 

 Harris Benedict Equation (HBE) 

 (BEE; kcal/วนั)  

– ใชส้ว่นสงู น า้หนกั อาย ุในการค านวณหาพลงังาน

ช ัน้ต า่สดุทีร่า่งกายตอ้งการในภาวะ fasting state  

 ชาย: BEE  = 66.5+(13.8 x w)+(5.0 x H)-(6.8 x A) 

 หญงิ: BEE = 665.1+(9.6 x w)+(1.8 x H)-(4.7 x A) 

 W = น า้หนกัเป็นกโิลกรมั  H = สว่นสงูเป็น

เซนตเิมตร  

  A = อายเุป็นปี  

ศลัยา คงสมบรูณ์เวช MA.,RD., CDT 



48 

Mifflin-St. Jeor formula for REE  

 
 ใชส้ว่นสงู น า้หนกั อาย ุในการค านวณหาพลงังานข ัน้
ต า่สดุทีร่า่งกายตอ้งการ (REE) 

 ในคนอว้นไมต่อ้งใช ้adjusted body weight  ใหใ้ช้
น า้หนกัตวัปจัจบุนัของผูป่้วย 

REE ทีไ่ดต้อ้งคณูดว้ย injury และ activity factors 
เพือ่ค านวณความตอ้งการพลงังานท ัง้หมดเชน่เดยีวกบั
สตูรของ Harris Benedict Equation (HBE)  

สตูร: 
 ชาย :  REE  = [10 X Wt(kg)] + [6.25 X ht(cm)] – 5 X age] + 5  

 หญงิ : REE  = [10 X Wt(kg)] + [6.25 X ht(cm)] – 5 X age] – 161   

 ไมใ่ชส้ตูรนีใ้นผูป่้วยทีย่งัอยูใ่นภาวะวกิฤต (unstable, 
or intubated) 
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Activity Factors  
 Confined to bed  1.2  

 Out of bed   1.3  

 Moderately active   1.55  EXERCISE 3-5 
time/week 

 time/week or true athlete     1.725  EXERCISE 6-7  
 Injury Factors  
 Surgery :   minor  1.0-1.1 

     major  1.1-1.2 

                                   Infection:  mild   1.0-1.2                                                                                                                                                                                            
              moderate  1.2-1.4  

                                                severe   1.4-1.8 

                             Trauma:      skeletal  1.2-1.35 

                                              blunt   1.15-1.35 

          Head trauma treated with steroids   1.6 

  Burns: Up to 20% body surface area (BSA)  = 1.0-1.5 

              20%-40% BSA                           = 1.5-1.85 

           40% BSA                           = 1.85-1.95 
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Activity Factors 
Restricted   1.1 
 
Sedentary    1.2 
 
Aerobic 3 x/ week  1.3 
      
       5 x/ week  1.5 
 
       7 x/ week  1.6 
  
True athlete   1.7 
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ความตอ้งการพลงังานของรา่งกาย  
(Total energy expenditure  TEE) 

 
TEE      =  BEE x activity factor x injury factor 

Activity Factor                    Injury Factor 

นอนป่วย   = 1.2     Surgery factor :  minor 1.0-1.1 

เดนิเหนิได ้= 1.3        major 1.1-1.2 

                               Infection:           mild 1.0-1.2                                                                                                                                                                                            

     moderate 1.2-1.4 

                                               severe 1.4-1.8 

                              Trauma:           skeletal 1.2-1.35 

                                                blunt 1.15-1.35 

                              Head trauma treated with steroids = 1.6 

  Burns:   Up to 20% body surface area (BSA)= 1.0-1.5 

                                               20%-40% BSA    = 1.5-1.85 

                                                      40% BSA          = 1.85-1.95  
ศลัยา คงสมบรูณ์เวช MA.,RD., CDT 
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หาพลงังานจาก น.น. ตวัและระดบักจิกรรม 

                      Sedentary      Moderate     Active                          

  
 น.น. เกนิ          20-25                 30            35                                     

 น.น. ปกต ิ              30                 35            40                                        

 Under weight      30                 40            45-50 
  

ตวัอยา่ง  ก. มนี า้หนกัตวั 60 ก.ก. ซึง่อยูใ่น
เกณฑต์ า่กวา่ปกต ิมรีะดบักจิกรรมปานกลาง 

 ความตอ้งการพลงังานของ ก.  = 60 x 40 = 
2400 กโิลแคลอร ี/ วนั 
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ค านวณพลงังานจากกจิกรรมแรงงาน 

Sedentary 

เคลือ่นไหวนอ้ยมาก 

น ัง่สว่นใหญ ่ 30 

Light 

แรงงานเบา 

ชา่งตดัเสือ้ผา้ พยาบาล
แพทย ์คนขบัรถ 

35 

Moderate 

แรงงานปานกลาง 

ชา่งไม ้ชา่งทาส ี งาน
บา้น 

40 

Heavy 

แรงงานหนกั 

วา่ยน า้ งานแบกหาม 45 

ระดบัแรงงาน ชนดิงาน Kcal /kg 
IBW/day 
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รบัประทานอาหารวนัละเทา่ไร ?  
หมวดอาหาร  1200 1500 1800 2000 2500 

ปรมิาณ
คารโ์บไฮเดรต 
(สว่น)  

(10-11) (12-13) (15) (17) (22) 

  ขา้ว แป้ง 5 7 8 9 11 

    ผลไม ้ 3 3 4 4 6 

    ผกั 2-3 2-3 3-4 4-5 5-6 

    นม 2 2 2 3 3 

ของหวานอืน่ๆ 

เนือ้สตัว(์ชอ้น
โตะ๊) 

8 (120 
กรมั) 

8 (120 
กรมั) 

 

12 (180 
กรมั) 

 

12  

(180 กรมั) 

16 
(240กรมั 

ไขมนั(ชอ้น
ชา) 

3 4 4 5 7 
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ความตอ้งการโปรตนี 
 

ภาวะของรา่งกาย       ปรมิาณโปรตนี  
                                 (กรมั/กโิลกรมั) 

น.น.ปกต ิ                                        0.8 

มไีข ้มแีผลตดิเชือ้ กระดกูหกั        1.5-2.0 

ภาวะขาดโปรตนี                         1.5-2.0 

ไฟลวก                                     1.5-3.0  

Endurance Athletes    1.2-1.4 

Resistance and  

Strength-Trained Athletes  1.6-1.7 
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กนิโปรตนีไมพ่อ 

Albumin 

(Gm/dl) 

Transferrin 
(Gm/dl) 

Prealbumin 
(Gm/dl) 

Mild 2.8-3.5 150-200 10-15 

Moderate 2.1-2.7 100-150 5-10 

Severe <2.1 <100 <5 
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ความตอ้งการโปรตนี(ผูใ้หญ)่ 

สภาวะ ระดบัอลับมูนิ 

กรมั/ดล. 3.2 - 5.0  

โปรตนี 

กรมั/กโิล/วนั 

โภชนาการปกต*ิ  >3.5 0.8 

ต ัง้ครรภ ์& ใหน้ม
บตุร 

1.1 

ขาดสารอาหาร
ระดบัออ่น 

2.8-3.4 1.0-1.2 

ขาดสารอาหาร
ระดบักลาง 

2.1-2.7 1.2-1.5 

ขาดสารอาหาร
ระดบัรนุแรง 

2.1 1.5-2.0 

*นอกเหนอืจากต ัง้ครรภ ์& ใหน้มบตุร.  
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 สภาวะ   ความตอ้งการโปรตนี 

    gm/kg/day 
 

ป่วยวกิฤต ิหรอืบาดเจ็บ   1.5-2.0  

COPD, ทีม่ภีาวะทพุโภชนาการ  1.5-2.0 

ตดิเชือ้ Sepsis    1.2-1.5  

ตบัวาย (Hepatic failure)   0.25-0.5 

ไตวาย(Renal failure) ไมล่า้งไต 0.6-0.75  
    ลา้งไต  >1.2   
  ลา้งไตผา่นชอ่งทอ้ง  1.2-1.3 
  (Peritoneal-dialyzed) 

ความตอ้งการโปรตนี 
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การประเมนิโภชนาการเบือ้งตน้ 

องคป์ระกอบ สิง่ทีป่ระเมนิ 

Nutrition history 

ประวตักิารบรโิภค 

MNT ทีไ่ดร้บัในปจัจบุนั 

ใครเป็นผูป้ระกอบอาหาร 

ความบอ่ยในการกนินอกบา้น 

การดืม่แอลกอฮอล ์

วติามนิแรธ่าตเุสรมิ 

ผลติภณัฑเ์สรมิอาหาร 

Eating disorder 

การบรโิภคอาหาร(24 hour recall,usual 
food intake,food frequency, food 
records) 

พลงังานจากอาหารและองคป์ระกอบ
สารอาหารทีใ่หพ้ลงังาน (ชนดิและปรมิาณ) 

ศลัยา คงสมบรูณ์เวช MA.,RD., CDT 
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การประเมนิโภชนาการเบือ้งตน้ (ตอ่) 

องคป์ระกอบ สิง่ทีป่ระเมนิ 

ประวตักิารออกก าลงักาย ชนดิและความถี ่

พลงังานทีใ่ช ้

ขอ้จ ากดัในการออกก าลงักาย 

ความเต็มใจและความสามารถในการ
ออกก าลงักายมากขึน้ 

การตดิตามระดบัน า้ตาล มคีวามรูเ้กีย่วกบัเป้าหมายระดบัน า้ตาล 

SMBG method,ความบอ่ยในการท า 

บนัทกึอาหาร กจิกรรม อืน่ๆ 

ประโยชนท์ีไ่ดจ้ากการตดิตามระดบั
น า้ตาล 
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การประเมนิโภชนาการเบือ้งตน้ (ตอ่) 

องคป์ระกอบ สิง่ทีป่ระเมนิ 

Psychosocial/ 
economic 

สภาวะความเป็นอยู ่

ฐานะการเงนิ ความรู ้

การงาน 

ความรูแ้ละทกัษะ ระดบัความรูต้อ่เนือ่ง 

ความคาดหวงัและ
ความพรอ้มในการ
เปลีย่น 

ความเต็มใจในการเปลีย่นแปลง
พฤตกิรรม 
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Clinical Assessment in DM 

Clinical/History 

Height 

Weight 

BMI 

WC 

Blood pressure 

Intake and output 

 



64 

Clinical Assessment in DM (cont) 

Laboratory Values 
FPG 
20PPBS 
OGTT 
HbA1c <6.5-7%    

Lipid profile  

BUN (normal 10-20 mg/dl) 
Creatinine (normal 0.3-1.2 mg/dl) 
SGOT/ SGPT 
Uric acid 
BP 
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Clinical Assessment in DM (cont) 

 Urine protein/albumin, microalbumin 
– Microalbuminurea <30 mg/g creatinine 

 Urine glucose  

 Urinary ketones /blood ketone 

 K+ Na+ Ca++ Mg++ PO4 

 Hematocrit 

– 37%-47% (women)  

– 42%-52% (men) 

 Hemoglobin 

– 13-16 g/dl (men) 

– 12-15 g/dl (women)  

 Thyroid-stimulating hormone (TSH) 
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Diabetes Management: 
     Goal of therapy  
A1c    <7% 

Preprandial plasma glucose <90-130 mg/dl 

Peak Postprandial plasma  <180 mg/dl 

glucose 

 

Blood Pressure    <130/80 

 

Lipid 

 LDLcholesterol  <100 mg/dl (<70 ) 

 HDL(men)   >40 mg/dl 

        (women)   >50 mg/dl 

 Triglycerides    <150mg/dl 

 

Microalbuminurea   <30 mg/g creatinine 

 

 Appropriate weight control management through individualized 

meal plan 
American Diabetes Association.  Standards of medical care in diabetes.  
Diabetese Care 2004; 27 (Soppl 1): 513-534 
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ระดบัน า้ตาลในวยัเด็ก 

อาย ุ น า้ตาลกอ่นอาหาร 
(มก./ดล.) 

เป้าน า้ตาลกอ่น
นอน (มก./ดล.) 

A1c (%) 

วยัเตาะแตะ & 
กอ่นวยัเรยีน        
(<6 ปี) 

100-180 110-200 <8.5 

 (>7.5) 

วยัเรยีน                
( 6-12 ปี) 

90-180 100-180 <8 

วยัรุน่และหนุม่
สาว ( 13-19 ปี) 

90-130 90-150 <7.5 
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ใชเ้กณฑก์ารวนิจิฉยั DM หากลุม่เสีย่ง 

น า้ตาล พลาสมา่กลโูคสขณะ
อดอาหาร (มก/ดล) 

 

พลาสมา่กลโูคส 2 ชม.
หลงัดืม่75 กรมั (มก/
ดล) 

คนปกต ิ(normal)  < 100  < 140 

โรคเบาหวาน (diabetes 

mellitus) 

> 126  > 200 

 

ความทนตอ่น า้ตาลบกพรอ่ง 

(impaired glucose 

tolerance test, IGT) 

< 126  140-199 

ระดบัน า้ตาลขณะอดอาหาร

ผดิปกต(ิimpaired fasting 

glucose, IFG) 

>100 - 125 

 

<140 
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ประเมนิความเสีย่ง metabolic 
syndrome 

WC  ชาย>36 นิว้ หญงิ > 32 นิว้ 
BS> 100 mg/dl or with DM 
Lipid profile:  

– HDLc <40 mg/dl (male)/ 
          <50 mg/dl (female) 
– TG > 150 mg/dl 

 

Blood pressure ความดนัโลหติ > 130/85 
มม.ปรอท  
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Lipid Profile 

Target goals 

 Total cholesterol  <200 mg/dl 

 LDL cholesterol    <100 mg/dl (มเีบาหวาน) 

            <130 mg/dl (ไมม่เีบาหวาน) 

 HDL cholesterol    > 40 mg/dl  men 

     >  50 mg/dl women 

 Triglyceride  <150 mg/dl 
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Recommended Lipid Values for 
Adolescents 

    Cholesterol        LDL-c                
                       level (mg/dL)     level (mg/dL)

     
Acceptable         < 170         < 110 

    
Borderline          170-199       110-129 

   
High                  > 200         > 130 

    
    



Recommended Triglyceride Levels 

Adult   Child 

Acceptable < 200 mg/dl Child, first decade 
< 100 mg/dl   

child, second 
decade < 120 
mg/dl    

Borderline  200-399 mg/dl 

High 400 mg/dl 

Adults with      
history of CVD 

< 150 mg/dl 

 

ศลัยา คงสมบรูณ์เวช MA.,RD., CDT 
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ความดนัโลหติ: DM and CKD 

     

เบาหวาน 
– Systolic/diastolic <130/<80  mmHg 

เบาหวานรว่มกบัโรคไต       

– Systolic/diastolic <125/<75  mmHg 
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การท างานของไต 

BUN: Normal level   10-20 mg/dl 

ครอีะตนินิ: Normal value    0.3-1.2 mg/dl 

Urine Albumin  

Expected outcome : <  30mg /24h 

 เป้าหมาย :            เล็กนอ้ย 

ศลัยา คงสมบรูณ์เวช MA.,RD., CDT 
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Standards of Medical Care 

Definitions of abnormalities in 

 albumin excretion 

Category Spot collection (g/mg 
creatinine) 

– Normal 30 

– Microalbuminuria 30–299 

– Macro (clinical)-albuminuria 300 
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ประเมนิความตอ้งการน า้ของรา่งกาย 

 วธิที ี1่ 

100 มล./กก.ส าหรบัน า้หนกั 10กก.แรก 

50 มล./กก. ส าหรบัน า้หนกั 10กก.ถดัไป 

ถา้อาย ุ= 50 ปี  

– 20 มล./กก.ของน า้หนกัทีเ่หลอื 

ถา้อาย ุ> 50 ปี  

– 15มล./กก.ของน า้หนกัทกุๆ 10กก.ทีเ่หลอื 
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ตวัอยา่งการค านวณวธิที ี1่ 

นาย ก.อาย ุ45ปี น า้หนกั 71 กก. 

10 กก.แรก = (100 มล./กก) =1000 มล 

10 กก.ตอ่ไป = (50 มล./กก) =500 มล 

นน. 51 กก.ทีเ่หลอื(20 มล.x 51กก.)  

= +1020 มล. 

ความตอ้งการประจ าวนั = 2520 มล/วนั 
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ประเมนิความตอ้งการน า้ของรา่งกาย 

วธิที ี2่ 

อาย ุ> 65ปี   25-30 มล./กก.  

อาย ุ55-65ปี  30-35 มล./กก. 

อาย ุ25-54ปี  35 มล./กก. 

– ระดบักจิกรรมปานกลาง-active 

อาย ุ15-30ปี  40 มล./กก. 

– ระดบักจิกรรมหนกั 
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ตวัอยา่งการค านวณวธิที ี2่ 

นาย ข.อาย ุ60ปี น า้หนกั 71 กก. 

ความตอ้งการน า้  = 71x30 มล/วนั 

      =  2130 มล/วนั 
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ประเมนิความตอ้งการน า้ของรา่งกาย 

วธิที ี3่ 

ผูใ้หญท่ ัว่ไป 1 มล./พลงังาน 1 กโิล
แคลอร ีหรอื 

30 มล./น า้หนกัตวั 1 กโิล/วนั 
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แบบประเมนิสภาวะโภชนาการ 
วนัที_่______________ 

นกัก าหนดอาหาร ____________ 
HN _____________ 
แพทย ์___________ 

 

ผลการตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร    เป้าหมาย 
 A1C __________   BG __________   Target BGs _______ mg/dL to 
=============================================________mg/dL 
 Cholesterol ______   HDL-C _______      Target A1C ______ % 
 Triglycerides _____  LDL-C _______ 
 BP _____________   Microalbumin _______   อ ืน่ๆ________ 
SMBG:  ความบอ่ย __________________ คร ัง้/วนั __________________ วธิ_ี____________ 
แพทยอ์นญุาตใิหอ้อกก าลงักาย: ใช ่/ ไมใ่ช_่____  ขอ้จ ากดัในการออกก าลงักาย 
_____________________________ 
  
 

ชือ่ 
__________________________
_________ 

 

อาย ุ______________________ 

 
ประเภทเบาหวาน 
_______________________ 
 

การรกัษาปจัจบุนั 
___________________ 
 

ประวตักิารเจ็บป่วย 
______________________
______ 
______________________
___________________ 
 

ยาทีใ่ช ้
______________________
____ 
______________________
___________________ 
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ประวตั ิ
อาชพี _______________________________ 
จ านวนช ัว่โมงทีท่ างาน __________________________________ 
อยูก่บัใคร ________________________________ 
การเตรยีมอาหาร _______________________________ 
ความบอ่ยอาการน า้ตาลต า่ _____________________________ 
ความบอ่ยในการกนิอาหารนอกบา้น _____________________________________ 
การเปลีย่นแปลงเวลาท างาน/สดุสปัห/์ ตารางเวลาเรยีน 
____________________________________________________ 
การออกก าลงักาย: ประเภท/ความบอ่ย 
_______________________________________________________________
______ 
ความอยากอาหาร/ปญัหาระบบยอ่ย/อาการแพ/้ทนตอ่อาหาร
ไมไ่ด_้___________________________________________ 
วติามนิ/แรธ่าตเุสรมิ 
______________________________________________________________ 
สภาวะจติ/เศรษฐานะ__________________ 
ประเมนิ 
___________________________________________ 
___________________________________________ 
___________________________________________ 
เป้าหมาย(โภชนาการ/การออกก าลงักาย/SMBG) 
___________________________________________ 

 

 

สว่นสงู _____________________   ( ______________ %)    ประวตันิ า้หนกั _____________________ 

น า้หนกั _____________________  ( _______________%) น า้หนกัทีเ่หมาะสม____________________ 

Estimated calorie expenditure + Activity factor = Total calorie needs  
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การคดักรองสภาวะโภชนาการ 
(Nutrition screening ) 
 

 การคดักรองสภาวะโภชนาการ( Nutrition screening ) ของผูป่้วยอาจ
ท าไดง้า่ยๆโดย 

           1.    การการประเมนิภาวะโภชนาการของผูป่้วยแบบ Subjective 
Global Assessment ซึง่ประกอบดว้ย 

 การซกัประวตัทิางการแพทย ์เชน่ การวนิจิฉยัโรค 

 การซกัประวตัเิกีย่วกบัระบบทางเดนิอาหาร เชน่ คลืน่ไส ้/ อาเจยีน / การ
ขบัถา่ย 

 การซกัประวตักิารรบัประทานอาหาร เชน่ ความอยากอาหาร 
ความสามารถในการเคีย้ว / กลนื และการแพอ้าหาร ประเภทของอาหารที่
กนิ เชน่ อาหารออ่น อาหารเหลว อาหารทางสายใหอ้าหาร เป็นตน้ 

 การประเมนิน า้หนกัทีเ่ปลีย่นแปลงไป   

 ผลทางหอ้งปฏบิตักิารทีต่รวจประจ า เชน่  ระดบั cholesterol , 
hematocrit  

 blood glucose, albumin เป็นตน้ 
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Mini Nutrition Assessment 
(MNA)  

 ใชใ้นการประเมนิภาวะโภชนาการของผูส้งูอาย ุ
ซึง่ประกอบดว้ย  

 เป็นการการซกัประวตักิารรบัประทานอาหาร 
เชน่ ความอยากอาหาร  

การประเมนิน า้หนกัทีเ่ปลีย่นแปลงไป   

ประเมนิคา่ดชันมีวลกาย  

ประเมนิภาวะเครยีด  
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DETERMINE  checklist  

 เป็นการการประเมนิดว้ยตวัเอง ไมใ่ชก่ารวนิจิฉยั แตเ่ป็นข ัน้ตอนแรกของ
กระบวนการคดักรอง คะแนนสงู = ภาวะโภชนาการไมด่ ี

 DETERMINE  เป็นการคดักรองปจัจยัเสีย่ง: ภาวะโภชนาการไมด่ ีซึง่
ไดแ้ก ่

 Disease – โรคเฉยีบพลนัหรอืเรือ้รงั 

 Eating poorly - กนิอาหารไดน้อ้ย หรอือืน่ๆ 

 Tooth problems(มปีญัหาเกีย่วกบัฟนั) - ไมม่ฟีนั, ฟนัผ,ุ ปากเจ็บ 

 Economic hardship( มปีญัหาดา้นการเงนิ) - ยากจน,  เศรษฐานะไมด่ ี

 Reduced social contact (การเขา้สงัคมลดลง) -  แยกตวัจากสงัคม, 
ซมึเศรา้ 

 Multiple medications - รบัประทานยาหลายชนดิ  

 Involuntary weight loss - น า้หนกัตวัลดโดยไมท่ราบสาเหต ุ 

 Needs assistance(ตอ้งการความชว่ยเหลอื) – ความสามารถในการ
ดแูลตวัเองลดลง 

 Elderly(อายมุาก) – อายตุ ัง้แต ่80 ปีขึน้ไป 
85 
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วงกลมหมายเลข ในขอ้ทีต่อบวา่ “ใช”่  หมายเลขในแตล่ะชอ่งหมายถงึ
คะแนนทีไ่ดร้บั จากน ัน้รวมคะแนนท ัง้หมดเพือ่แปลผลภาวะโภชนาการของ
คณุ 
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ตรวจสอบภาวะโภชนาการของคณุและคนรูจ้กั# ใช ่

ฉนัมอีาการเจ็บป่วยหรอืมภีาวะทีท่ าใหต้อ้งเปลีย่นชนดิและ/
หรอืปรมิาณอาหารทีร่บัประทาน 

2 

ฉนัรบัประทานอาหารนอ้ยกวา่ 2 มือ้ตอ่วนั 3 

ฉนัรบัประทานผกั หรอื ผลไม ้หรอื ผลติภณัฑน์มในปรมิาณ
นอ้ย 

2 

ฉนัดืม่เบยีรม์ากกวา่ 3 แกว้, ดืม่เหลา้หรอืไวนเ์กอืบทกุวนั 2 

ฉนัมปีญัหาเกีย่วกบัปากและฟนัท าใหร้บัประทานอาหารได้
ล าบาก 

2 

ฉนัไมม่เีงนิเพยีงพอส าหรบัซือ้อาหารรบัประทาน 4 

ฉนัรบัประทานอาหารคนเดยีวเป็นประจ า 1 

ฉนัตอ้งรบัประทานยา  3 ชนดิหรอืมากวา่ทกุวนั 1 

น า้หนกัตวัของฉนัเพิม่ข ึน้ หรอื ลดลง 5 ก.กภายในเวลา 6 
เดอืนโดยไมท่ราบสาเหต ุ

2 

รา่งกายของฉนัมปีญัหาทีท่ าใหไ้มส่ามารถไปซือ้อาหาร, 
ท าอาหาร หรอืรบัประทานอาหารเองได ้

2 

รวม 



ผลคะแนนภาวะโภชนาการของคณุ 

 0 – 2 คณุมภีาวะโภชนาการด ีควรตรวจสอบภาวะโภชนาการของ
คณุอกีคร ัง้ใน 6 เดอืนขา้งหนา้ 

 3 – 5 คณุมคีวามเสีย่งตอ่ภาวะทพุโภชนาการอยูใ่นระดบัปาน
กลาง ลองตรวจสอบดวูา่จะท าอะไรไดบ้า้งเพือ่ปรบัเปลีย่น
พฤตกิรรมการกนิและวถิชีวีติ คลนิกิผูส้งูอาย,ุ โปรแกรม
โภชนาการส าหรบัผูส้งูอาย,ุ ศนูยผ์ูส้งูอายหุรอืศนูยส์ขุภาพ
สามารถชว่ยคณุไดแ้ละตรวจสอบภาวะโภชนาการของคณุอกีคร ัง้
ใน 3 เดอืนขา้งหนา้ 

 6 หรอืมากกวา่ คณุมคีวามเสีย่งตอ่ภาวะทพุโภชนาการสงู น าแบบ
คดักรองนีไ้ปดว้ยเมือ่คณุไปพบแพทย,์ นกัก าหนดอาหาร หรอื
ผูเ้ชีย่วชาญดา้นสขุภาพอืน่ๆ และขอรบัค าปรกึษาเกีย่วกบัปญัหา
ของคณุและวธิปีฏบิตัเิพือ่แกไ้ขภาวะโภชนาการ 

 #   แบบคดักรองนีเ้ป็นเพยีงสญัญาณเตอืนวา่มคีวามเสีย่ง แต่
ไมใ่ชก่ารวนิจิฉยัโรค ศกึษารายละเอยีดของสญัญาเตอืนเมือ่มี
ภาวะทพุโภชนาการในหนา้ถดัไป 
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