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ในปจัจบุนัพบเดก็อว้นเพิม่ขึน้เป็นจ านวนมาก เนื่องจากเดก็ๆ มกัชอบรบัประทานอาหาร
ประเภทไก่ทอด มนัฝรัง่ทอด แฮมเบอรเ์กอร ์ พซิซ่า ขนมขบเคีย้ว ลกูอม ชอ็คโกแลต น ้าอดัลม 
เครือ่งดื่มทีม่นี ้าตาล เช่นน ้าอดัลม ชาเขยีว น ้าผลไมแ้ละนมเปรีย้วบรรจกุล่อง รวมทัง้เดก็ๆ มกีารออก
ก าลงักาย วิง่เล่นหรอืเล่นกฬีาน้อยลง แต่เล่นเกมคอมพวิเตอรห์รอืดโูทรทศัน์เป็นเวลาหลายๆ ชัว่โมงใน
แต่ละวนั ความไมส่มดุลระหว่างพลงังานทีไ่ดร้บัจากการรบัประทานทีม่ากเกนิไปกบัการใชพ้ลงังานที่
น้อยเกนิไปท าใหเ้กดิเป็นโรคอว้น 

ผูป้กครองของเดก็อว้นมกัเหน็ว่าเดก็อว้นเป็นเดก็น่ารกัสุขภาพด ี แต่จรงิๆ แลว้ ความอว้นมี
ผลเสยีต่อสุขภาพของเดก็ทัง้ในระยะสัน้และระยะยาว โดยเฉพาะเดก็อว้นทีม่รีอยสดี าๆ ที่คอ ขอ้พบั 
รกัแรแ้ละบรเิวณทีเ่นื้อเสยีดสกีนั คลา้ยขีไ้คลแต่ขดัลา้งไมอ่อก ดงัภาพ  

 

 
 
เดก็อว้นเหล่านี้มโีอกาสเกดิโรคความดนัโลหติสงู โรคหวัใจและหลอดเลอืด เบาหวาน ไขมนัใน

เลอืดสงู หยดุหายใจขณะนอนหลบั รวมทัง้โรคไขมนัพอกตบั ในอดตีโรคเหล่านี้มกัพบในวยักลางคนหรอื
ผูส้งูอาย ุแต่ในปจัจบุนัพบเดก็อว้นเป็นโรคของผูส้งูอายุเหล่าน้ีเพิม่ขึน้ 
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โรคไขมนัพอกตบัคืออะไร? 
โรคไขมนัพอกตบัคอืโรคทีม่ไีขมนัสะสมในตบัมากกว่าปกต ิ สาเหตุทีท่ าใหเ้ป็นโรคนี้ไดแ้ก่การ

ดื่มแอลกอฮอล ์  การรบัประทานยาบางชนิด ตดิเชือ้ไวรสัตบัอกัเสบ แพภู้มติวัเอง โรคทางเมตาบอลกิ 
แต่สาเหตุทีพ่บบ่อยทีสุ่ดในเดก็คอืความอว้น โรคไขมนัพอกตบัในเดก็อว้นเป็นโรคทีถู่กมองขา้ม 
ประชาชนมกัไม่ทราบว่าเดก็อว้นมโีอกาสเกดิโรคนี้ เดก็อว้นทีเ่ป็นโรคไขมนัพอกตบั มกัมภีาวะดือ้ต่อ
อนิซลูนิ ท าใหม้กีารสรา้งกรดไขมนัในตบัเพิม่ขึน้ ส่งผลใหต้บัถูกปจัจยับางชนิดกระตุน้ใหเ้กดิตบัอกัเสบ 
เซลลต์บัตายและมพีงัผดืในตบั 

ความรุนแรงของโรคไขมนัพอกตบัอาจเป็นไดต้ัง้แต่ มเีพยีงไขมนัสะสมในตบั มไีขมนัสะสมใน
ตบัรว่มกบัตบัอกัเสบ หรอืตบัแขง็ (คอืภาวะทีม่พีงัผดืในตบัมากและโครงสรา้งของเซลลต์บัผดิปกต)ิ 
ดงันัน้เดก็ทีเ่ป็นโรคไขมนัพอกตบัเรือ้รงักม็โีอกาสเกดิตบัอกัเสบเรือ้รงัและตบัแขง็เหมอืนผูท้ีต่ดิเชือ้ไวรสั
ตบัอกัเสบบ ีซ ีหรอืผูท้ีด่ ื่มเหลา้จดั มกีารศกึษาในต่างประเทศ พบว่าเดก็วยัรุน่ทีอ่ว้นมโีรคไขมนัพอกตบั
มากกว่าวยัรุ่นทีไ่มอ่ว้น 15-20 เท่า และพบเดก็อว้นเป็นตบัแขง็ตัง้แต่อาย ุ 8 ขวบ ในปจัจบุนัมจี านวน
เดก็อว้นเพิม่ขึน้อย่างมาก ส่งผลใหพ้บโรคไขมนัพอกตบัเพิม่ขึน้ตามไปดว้ย ในอนาคต โรคไขมนัพอก
ตบัจะเป็นสาเหตุของโรคตบัเรือ้รงัและตบัแขง็ในเดก็ทัว่โลกรวมทัง้ประเทศไทย 

 
อาการของโรคไขมนัพอกตบัเป็นอย่างไร? 

เดก็ทีม่ไีขมนัพอกตบั หรอืตบัอกัเสบรว่มกบัไขมนัพอกตบั มกัไม่มอีาการหรอือาจมอีาการทีไ่ม่
จ าเพาะเช่นปวดทอ้ง อ่อนเพลยี ดงันัน้ในเดก็อว้นจงึควรรบัการตรวจเพิม่เตมิเพื่อใหท้ราบว่ามไีขมนั
พอกตบัและ/หรอืตบัอกัเสบหรอืไม ่ 

 
จะทราบได้อย่างไรว่าเดก็มีโรคไขมนัพอกตบั? 

วธิทีีง่า่ยทีสุ่ดคอืการตรวจอลัตราซาวนด์ตบั ส่วนการวนิิจฉยัตบัอกัเสบอาศยัการตรวจเลอืดดคู่า
การท างานของตบั (เอสจพีที ี และ เอสจโีอท)ี ในเดก็ทีม่ตีบัอกัเสบคอืมคี่าการท างานของตบัสงูกว่าปกต ิ
ตอ้งถามประวตักิารไดร้บัยา สมนุไพร และ ตรวจเลอืดเพื่อแยกโรคอื่นๆ ทีท่ าใหเ้กดิตบัอกัเสบได ้ เช่น
ตดิเชือ้ไวรสั แพภ้มูติวัเอง หรอืมสีารทองแดงคัง่คา้งในตบั เดก็ทีม่ไีขมนัพอกตบัรว่มกบัตบัอกัเสบบาง
คนอาจมคี่าการท างานของตบัอยูใ่นระดบัปกตไิด ้ การตรวจทีด่ทีีสุ่ดทีช่่วยบอกว่าเดก็มตีบัอกัเสบหรอืตบั
แขง็หรอืไมค่อืการเจาะตรวจเนื้อตบั แต่ไมน่ิยมตรวจดว้ยวธินีี้เพราะเดก็อาจเกดิเลอืดออกในช่องทอ้ง
ปรมิาณมาก ในปจัจบุนัมเีครือ่งมอืตรวจวดัความแขง็ของตบัเรยีกว่าเครือ่งไฟโบรสแกน อาจใชใ้นการ
ประเมนิว่ามพีงัผดืในตบัมากกว่าปกตหิรอืไม ่ ผูเ้ขยีนท าการศกึษาเดก็ทีอ่ว้นมากๆ ทีโ่รงพยาบาล
จฬุาลงกรณ์ จ านวน 96 คนพบว่าเป็นโรคไขมนัพอกตบัสงูถงึรอ้ยละ 80 (จากการตรวจอลัตราซาวนด์
ตบั) และมตีบัอกัเสบสงูถงึรอ้ยละ 40 (จากการตรวจเลอืด) นอกจากนี้เมือ่ตรวจเดก็อว้นกลุ่มน้ีดว้ยเครือ่ง
ไฟโบรสแกน พบว่าประมาณรอ้ยละ 30 มพีงัผดืในตบัมากกว่าปกต ิ
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จะรกัษาโรคไขมนัพอกตบัอย่างไร? 
 การรกัษาทีด่ทีีสุ่ดในเดก็คอืการลดน ้าหนกั ซึง่ตอ้งอาศยัทัง้การรบัประทานอาหารทีเ่หมาะสม
รว่มกบัการออกก าลงักายโดยทีย่งัตอ้งดแูลใหเ้ดก็มคีวามสงูตามปกตดิว้ย เดก็ทีเ่ป็นเบาหวานตอ้ง
รบัประทานยารกัษาเบาหวานดว้ย ในปจัจุบนัยาทีใ่ชร้กัษาโรคไขมนัพอกตบัในเดก็ยงัมจี ากดัและยงัตอ้ง
รอดผูลในระยะยาว ดงันัน้จงึควรป้องกนัโดยใหก้ารวนิิจฉยัโรคไขมนัพอกตบัแต่แรกเริม่ในเดก็อว้น และ
ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมใหเ้หมาะสม ดงันี้  
1. รบัประทานอาหารทุกมือ้ ไม่งดอาหารมือ้ใดมือ้หนึ่ง แต่มือ้เยน็รบัประทานใหน้้อยลง  
2. งดเครือ่งดื่มทีม่นี ้าตาล เช่น น ้าอดัลม น ้าหวาน นมเปรีย้ว น ้าผลไมบ้รรจกุล่อง 
3. ลดการบรโิภคไขมนัอิม่ตวั เช่น ไขมนัจากสตัว ์เนย กะท ิน ้ามนัมะพรา้ว น ้ามนัปาลม์  
4. งดขนมขบเคีย้วระหว่างมือ้อาหาร อาจให้รบัประทานผลไมจ้ดืๆ แทน 
5. ออกก าลงักายหรอืเล่นกฬีาอยา่งสม ่าเสมอ วนัละ 30-60 นาท ี สรา้งนิสยัการออกก าลงักายใน
ชวีติประจ าวนั เช่น การท างานบา้น การเดนิและขีจ่กัรยานแทนการนัง่รถ  
6. ลดพฤตกิรรมทีอ่ยู่นิ่งๆ เช่น การดโูทรทศัน์ หรอื เล่นเกมคอมพวิเตอร ์มขีอ้แนะน าใหเ้ดก็อายตุัง้แต่ 2 
ปี ขึน้ไปดโูทรทศัน์และเล่นเกมคอมพวิเตอร ์ไมเ่กนิวนัละ 2 ชัว่โมง 
7. พ่อ แม ่ผูป้กครองตอ้งเป็นแบบอย่างในการปฏบิตัติวัดงักล่าวขา้งตน้ 
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