
สถานการณ์โรคอ้วนกบัการลดการใช้น ้าตาลในผลิตภณัฑป์ระเภทเครือ่งด่ืม 
 
ปัจจุบนัทัว่โลกก ำลงัรณรงคเ์พื่อแกปั้ญหำน ้ำหนักเกนิ (Over weight) โรคอว้น (Obesity) และโรคทีเ่กีย่วขอ้ง ซึง่เป็น
โรคไม่ตดิต่อเรือ้รงั ไดแ้ก่ เบำหวำน ควำมดนัโลหติสงู หวัใจและหลอดเลอืด มะเรง็ และภำวะไตวำยเรือ้รงั เป็นตน้ ทัง้นี้ 
โรคทีเ่กีย่วขอ้งกบัโรคอว้น กก็ ำลงัเป็นภยัคุกคำมในประชำกรโลกและไทย 
โรคอว้น หมำยถงึ กำรมปีรมิำณไขมนัมำกกว่ำปกตไิม่ไดห้มำยถงึ กำรมนี ้ำหนักมำกอย่ำงเดยีว โรคอว้นเป็นโรคทีเ่กดิ
จำกร่ำงกำยสะสม พลงังำนจำกกำรรบัประทำนอำหำรมำกกว่ำกำรเผำผลำญอย่ำงต่อเนื่อง เป็นระยะเวลำนำน 
 
ตารางท่ี 1: แสดงค่ำดชันีมวลกำย (BMI) ตำมเกณฑข์ององคก์ำรอนำมยัโลกและค่ำจุดตดัของประชำกรเอเชยี 
Table 1: The World Health Organization's BMI and Asian demographic distribution. 

ดชันีมวลกาย (น ้าหนัก (กก.)/ส่วนสูง ) 
Body Mass Index (mass (kg)/ height (m2) 

กลุ่ม 
Group 

เกณฑข์ององคก์ำรอนำมยัโลก 
WHO criteria 

เกณฑส์ ำหรบัประชำกรเอเชยี 
Asian criteria 

น ้ำหนกัเกนิ 
Over weight 

≥ 25 ≥  23 

Pre-obese 25 – 29.99 เสีย่ง (at risk) 23 - 24.99 
อว้นระดบั 1 

Obese class 1 
30 - < 34.99 25 – 29.99 

อว้นระดบั 2 
Obese class 2 

35 - < 39.99 ≥ 30 

อว้นระดบั 3 
Obese class 3 

≥ 40.00 - 

ท่ีมา: ส ำนกังำนกองทุนสนบัสนุนกำรสรำ้งเสรมิสขุภำพ, (2555) 
 
องคก์ำรอนำมยัโลก (World Health Organization, WHO) รำยงำนว่ำในปี 2016 ประชำกรอำยุมำกกว่ำ 18 ปีขึน้ไป 
เป็นผู้ที่มนี ้ำหนักเกินประมำณ 39% หรือมำกกว่ำ 1.9 พนัล้ำนคน และเป็นผู้ที่เป็นโรคอ้วนประมำณ 13%  หรือ
มำกกว่ำ 650 ลำ้นคน 
ส ำหรบัประเทศไทย พบผูท้ีเ่ป็นโรคอว้นเฉลีย่ 31.6% หรอืประมำณ 21 ลำ้นคน โดยแบ่งเป็นเพศชำย 21.7% (14 ลำ้น
คน) และเพศหญงิ  35.4% (24 ลำ้นคน) เมื่อเปรยีบเทยีบในภูมภิำคเอเชยีตะวนัออกเฉียงใต้ ประเทศไทยพบผูท้ีเ่ป็น
โรคอว้นมำกเป็นอนัดบัทีส่อง รองจำกประเทศมำเซยี ตำมดว้ยประเทศสงิคโปร ์และฟิลปิปินส ์
ส ำนกังำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ ไดก้ ำหนดหลกัเกณฑส์ ำหรบักำรขอใชส้ญัลกัษณ์โภชนำกำร ทำงเลอืกสุขภำพ 
ในแต่ละกลุ่มประเภทอำหำร โดยหำกผลติภณัฑน์ัน้ๆ มคีุณค่ำทำงโภชนำกำรทีด่ซีึง่สอดคลอ้งกบัประกำศ กจ็ะสำมำรถ
ใช้สญัลกัษณ์ดงักล่ำวบนฉลำกบรรจุภัณฑ์ของผลภิณัฑ์ได้ โดยมีเป้ำหมำยเพื่อให้ผูบ้รโิภคสงัเกตุสญัลกัษณ์ดงักล่ำว 
เพื่อใชเ้ป็นขอ้มลูประกอบกำรตดัสนิใจเลอืกซือ้ผลติภณัฑอ์ำหำร ทีม่คีุณค่ำโภชนำกำรดกีว่ำผลติภณัฑป์ระเภทเดยีวกนั
ในทอ้งตลำด ซึง่จะลดควำมเสีย่งต่อกำร เกดิภำวะโภชนำกำรเกนิและโรคไม่ตดิต่อเรื้อรงั 
 
 
 



ตารางท่ี 2: แสดงเกณฑก์ำรพจิำรณำใหส้ญัลกัษณ์ทำงเลอืกสขุภำพของกลุ่มอำหำรประเภทเครื่องดื่ม 
Table 2: The criteria for determining the healthier choice symbol of the beverage category. 
 
กลุ่มเครื่องดื่ม 
Beverage category 
พจิำรณำค่ำสำรอำหำรต่อปรมิำณ 100 มลิลลิติร 
Consider nutritional value per 100 ml. 

ประเภทเครือ่งดื่ม 
Beverage type 

เกณฑก์ารพิจารณาให้สญัลกัษณ์ 
กรณีหน่ึงหน่วยบริโภคไม่เกิน 300 

มิลลิลิตร 
Criteria for symbolic consideration 
One serving not more than 300 ml. 

เกณฑก์ารพิจารณาให้สญัลกัษณ์ 
กรณีหน่ึงหน่วยบริโภคเกิน 300 

มิลลิลิตร 
Criteria for symbolic consideration 

One serving more than 300 ml. 

– น ้ำผกั น ้ำผลไม ้
   Vegetable/ Fruit juice 
– น ้ำอดัลม น ้ำหวำนกลิน่รสต่ำงๆ 
   Soft/ Sweet flavored drink  
– เครื่องดื่มธญัพชื 
   Cereal drink 
– น ้ำนมถัว่เหลอืง 
   Soy milk 

น ้ำตำลทัง้หมด ≤ 6 กรมั/100 มลิลลิติร 
Total sugar ≤ 6 g/ 100 ml. 

น ้ำตำลทัง้หมด ≤ 18 กรมั 
Total sugar ≤ 18 g 

หมายเหต:ุ หนึ่งหน่วยบรโิภคอำ้งองิของกลุ่มเครื่องดื่ม คอื 200 มลิลลิติร 
300 มลิลลิติร คอื 150% ของหนึ่งหน่วยบรโิภคอำ้งองิของกลุ่มเครื่องดื่ม 
กรณีบรรจุภณัฑม์ำกกว่ำหนึ่งหน่วยบรโิภค ตอ้งมขีอ้ควำมแบง่รบัประทำนจ ำนวนครัง้ใหช้ดัเจน 

Noted:  One reference intake of the beverage is 200 mL. 
300 mL is 150% of the one reference intake. 
In case there have more than one serving size per package.  
It is necessary to specify how many serving per package. 

 
ท่ีมา: ส ำนกังำนคณะกรรมกำรอำหำรและยำ (2559) 
 
จำกกำรลด กำรใช้น ้ำตำลในผลติภณัฑ์เครื่องดื่มย่อมส่งผลต่อรสชำติของผลติภณัฑ์รวมถึงกำรยอมรบัของผู้บรโิภค 
ดงันัน้จงึมกีำรใช้สำรทดแทนควำมหวำนเพื่อจะเติมเต็มปรมิำณควำมหวำนที่ขำดหำยไปในผลติภณัฑ์  สำรทดแทน
ควำมหวำนในปัจจบุนัมคีวำมหลำกหลำย และแตกต่ำงกนัไปในแต่ละประเภท ซึง่ใหร้สหวำนทีแ่ตกต่ำงกนั บำงประเภท
ใหร้สขมภำยหลงัรบัประทำน จงึมคีวำมพยำยำมในกำรพฒันำสำรสกดัจำกธรรมชำตทิีอ่ยู่ลกัษณะของสำรปรุงแต่งกลิน่
รสทีส่ำมำรถทดแทนควำมหวำนจำกน ้ำตำลไดแ้ทนกำรใชส้ำรทดแทนควำมหวำนโดยตรง เนื่องจำกสำรดงักล่ำวจะท ำ
ใหก้ำรรบัรูค้วำมหวำนของผูบ้รโิภคกลบัมำใกลเ้คยีงกบัผลติภณัฑท์ีใ่ชน้ ้ำตำลในสตูรปกตไิดอ้กีด้วย 
 



Obesity situation and reduction of sugar consumption in beverage products 
 
Nowadays around the world are campaigning to challenge overweight, obesity and related diseases. non-
communicable disease, including diabetes, high blood pressure. cardiovascular disease and Chronic kidney 
disease etc. Obesity-related diseases are threat in people around the world and Thailand as well. 
Obesity means having more fat than normal which does not mean the only overweight. Obesity is a disease 
caused by the body accumulate energy from overeating continuously for a long time 
 
World Health Organization (WHO) reported In 2016, 39% of adults aged 18 years and over were overweight 
(1.9 billion)  and 13% of the world’s adult population were obese(650 million). 
For Thailand, the total average obese person was 31.6% or approximate 21 million divided into male 21.7% 
(14 million) and female 35.4% (24 million), respectively. Compared among Southeast Asia country Thailand 
found the second most obese. The first one is Malaysia, Singapore the third and the fourth Philippines. 
 
The Food and Drug Administration notify criteria for applying the nutrition symbol, Healthier choice,  for each 
food  category. The compliance better nutritional value products with this regulation can use the symbol on 
their label. This practice aim to consumers notice the symbol and consider before deciding to buy food 
products which have well nutritional value than the same product in the market. This will reduce the risk of 
overnutrition and non-communicable disease. 
 
By reducing the use of sugar in beverage products, it can affect the taste of the product as well as the 
consumer acceptance. Therefore, sweeteners are used to replenish lost sweetness in the product. Today's 
sweeteners are diverse and different in each category. The sweet taste is different and some types have the 
bitter aftertaste. In the development of natural extracts, the natural flavoring agents can be substituted for 
sugar instead of direct sweeteners used. As a result, the natural flavor can enhance sweetness perception of 
consumers closer to natural sugarcane. 
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