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หลากหลายมุมมองต"อ “ความอ'วน”1∗ 
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เกริ่นนํา 

หากมีผู#ชายคนหนึ่ง แก#มป'อง มีเหนียงเล็กน#อย อ#วนลงพุง มือข#างหนึ่งถือแฮมเบอร.เกอร. และมืออีกข#าง
ถือน้ําเต#าหู#สีขาวหลือง เดินมาบอกเราว�าเขามี “สุขภาพดี” ไม�เจ็บป'วยด#วยโรคอะไร และคิดว�าในอนาคต      
ก็จะไม�เจ็บป'วยเป5นอะไรอีกด#วย เราจะรู#สึกอย�างไร? หลายคนคงคิดว�าสิ่งท่ีเขาพูดไม�น�าเป5นความจริง ถ#าผู#ชาย
คนนี้ไม�หลงผิดก็คงไม�ได#รับความรู#สุขศึกษาท่ีถูกต#องว�าความอ#วนมีผลเสียอย�างไรบ#างต�อสุขภาพเป5นแน� 

ความสงสัยของเราท่ีมีต�อผู#ชายคนนี้ ต้ังอยู�บนฐานคิดท่ีว�าความรู#ความเข#าใจเก่ียวกับ “ความอ#วน” ท่ีอยู�
ในสังคมนั้นมีเพียงชุดเดียว คือ “ความอ#วนในฐานะป:จจัยเสี่ยงต�อสุขภาพ” จึงทําให#เราสงสัยว�าทําไมผู#ชายคน
นั้นจึงพูดว�าเขาสุขภาพดี อย�างไรก็ตาม นักวิชาการและนักเคลื่อนไหวทางสังคมจํานวนหนึ่งท่ีสนใจศึกษา     
ในประเด็นความอ#วนต�างเสนอว�า ความเข#าใจต�อความอ#วนดังกล�าวเป5นเพียงความรู#ชุดหนึ่งในสังคมเท�านั้น       
ยังมีความเข#าใจต�อความอ#วนในแบบอ่ืนดํารงอยู�ด#วย โดยเฉพาะความเข#าใจท่ีพยายามต้ังคําถามท#าทาย      
ต�อความรู#เรื่องอ#วนกระแสหลักในสังคม 

บทความนี้จะนําเสนอว�า มีความรู#ความเข#าใจหรือมุมมองต�อเรื่อง “ความอ#วน” ชุดใดบ#างท่ีดํารงอยู�ใน
สังคมตะวันตก  

                                                           

∗ บทความน้ีสรุปเรียบเรียงจาก Lupton, Deborah. 2012. Chapter 2 Thinking about fat: A review of different perspectives. 
Fat. Routledge: London.  
ห#ามอ#างอิง เอกสารอยู�ระหว�างการปรับปรุงข#อมูลเพื่อตีพิมพ.เผยแพร�ใช#เฉพาะการประชุมเชิงปฏิบัติการทบทวนสถานะองค.ความรู#มิติสังคม
วัฒนธรรมกับความเส่ียงสุขภาพฯ ปT 2560 เท�าน้ัน 



“ความอ'วน” ในฐานะป<จจัยเส่ียงสุขภาพ 
(The anti-obesity perspective) 
ความรู#ความเข#าใจเก่ียวกับ “ความอ#วน”    
ท่ีเป5นกระแสหลักในสังคมโลกคงหนีไม�พ#น
ความเข#าใจว�า ความอ#วนเป5นป:จจัยเสี่ยง
สุขภาพท่ีสําคัญอย�างหนึ่ ง  

 
 

ความเข#า ใจนี้ปรากฏอยู�ท้ังในงานวิชาการ แผนยุทธศาสตร.สุขภาพแห�งชาติและระดับโลก นโยบายของ
นักการเมือง โฆษณาทางสื่อสาธารณะ รวมท้ังการพูดคุยเรื่องความอ#วนในชีวิตประจําวัน 

ภายใต#ความรู#ชุดนี้ “ความอ#วน” (Fat) แบ�งย�อยเป5น 2 ระดับ คือ ระดับ “น้ําหนักเกิน” (Overweight) 
และระดับ “อ#วนลงพุง” หรือ “โรคอ#วน” (Obesity) ข้ึนอยู�กับค�าดัชนีมวลกาย (BMI) ของเรา อย�างไรก็ตาม 
แม#จะมีความแตกต�างในรายละเอียด แต�ความอ#วนท้ัง 2 ระดับ ก็มีนัยสําคัญเดียวกัน คือ เป5นสภาวะท่ีชี้ว�าใคร
ก็ตามท่ีอยู�ในสภาพนี้กําลังมีชีวิตท่ีเสี่ยงต�อการเป5นโรคหลายชนิด โดยเฉพาะโรคในกลุ�มโรคไม�ติดต�อเรื้อรัง 
(NCDs) อาทิเช�น โรคเบาหวาน โรคหัวใจและหลอดเลือดหัวใจ (Cardiovascular heart disease) จําเป5น
อย�างยิ่งท่ีต#องจัดการลดน้ําหนักลงด#วยการควบคุมการบริโภคอาหารและการมีกิจกรรมทางกายท่ีมากข้ึน 

องค.กรด#านสุขภาพระดับโลกหลายแห�งต�างให#ความสําคัญกับเรื่องนี้เป5นอย�างมาก ไม�ว�าจะเป5นองค.กร
ระหว�างประเทศอย�างองค.การอนามัยโลก และองค.กรด#านสุขภาพในประเทศอุตสาหกรรมหลายแห�งอย�าง
สหรัฐอเมริกา สหราชอาณาจักร และออสเตรเลีย ต�างมองว�า “ความอ#วน” เป5นป:ญหาสุขภาพหลักท่ีกําลัง
คุกคามสุขภาวะของประชากรโลกในระดับ “วิกฤต” ดังท่ีสังเกตได#จากการใช#คําเรียกสถานการณ.นี้ในเอกสาร
ทางการต�างๆ ไม�ว�าจะเป5น “โรคอ#วนระบาด” (Obesity epidemic) หรือ “อ#วนภิวัฒน.” (Globesity) เพ่ือสื่อถึง
การลุกลามกระจายตัวของภาวะนี้ไปท่ัวโลก 

อะไรคือสาเหตุของการเกิดและการกระจายตัวไปท่ัวโลกของ “ความอ#วน” ? 
กล�าวโดยสรุป “วิถีชีวิตแบบตะวันตก” โดยเฉพาะ “วิถีชีวิตแบบอเมริกันชน” ไม�ว�าจะเป5นความนิยมใน

การบริโภคอาหารฟาสต.ฟูดท่ีเน#นแปnงและของทอด อาทิ ไก�ทอด พิซซ�า หรือแฮมเบอเกอร. ความนิยมในการจัด
งานปาร.ต้ีท่ีมีท้ังแอลกอฮอล.และบุหรี่ และการเสพติดพฤติกรรมเนือยนิ่งอยู�หน#าจอ เช�น การดูทีวีหรือ       
เล�นอินเตอร.เน็ตท้ังวันท้ังคืน คือ ป:จจัยสําคัญท่ีทําให#สังคมอ่ืนเผชิญป:ญหาสุขภาวะจากความอ#วนนั่นเอง     
โดยการเข#ามาแทนท่ีหรือทําลาย “วัฒนธรรมการบริโภคอาหารแบบด้ังเดิม” ท่ีเป5นมิตรกับสุขภาพผู#คน
มากกว�า 

มาตรการสุขภาพหลักท่ีองค.กรสุขภาพหลายแห�งท่ัวโลกใช#จัดการ “ความอ#วน” มีเปnาหมายอยู�ท่ีการ
ปnองกันไม�ให#คนมีน้ําเพ่ิมจนอ#วนและทําให#คนอ#วนลดน้ําหนักลง โดยมีท้ังมาตรการท่ีมุ�งสื่อสารกับป:จเจกบุคคล
โดยตรง อาทิเช�น การโฆษณารณรงค.ผลเสียของการบริโภคอาหารฟาสต.ฟูดและอาหารรสจัด และเชิญชวนให#
คนออกกําลังกายมากข้ึน และมาตรการท่ีจัดการกับสิ่งแวดล#อมเป5นหลัก อาทิ การสร#างเลนจักรยาน การสร#าง
สวนสาธารณะ และนโยบายทําให#โรงอาหารของโรงเรียนมีแต�อาหารท่ีสะอาดและมีประโยชน.ทางโภชนาการ
เป5นต#น 
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ชีวการแพทยIเชิงวิพากษI (Critical biomedical perspective) 
แม#ความรู#หรือมุมมองต�อ “ความอ#วน” ในฐานะป:จจัยเสี่ยงสุขภาพจะเป5นท่ีนิยมท้ังในผู#มีวิชาชีพ     

ด#านสุขภาพ ในสื่อสาธารณะและในหมู�คนท่ัวไป แต�ในวงวิชาการท่ีเรียกกันว�า “ความอ#วนศึกษา” (Fat 
studies) หรือ “การศึกษาน้ําหนักเชิงวิพากษ.” (Critical weight studies) ซ่ึงมีท้ังนักสังคมศาสตร.           
นักสาธารณสุขและแพทย. เสนอว�าความเข#าใจหลักต�อความอ#วนนั้นมีข#อผิดพลาดอยู�หลายประเด็นท่ีสร#างความ
เข#าใจผิดต�อความอ#วนให#กับสังคม 

นักวิชาการในกลุ�มนี้  เช�น พอล แคมโปส (Paul 
Campos) นักสรีรวิทยาท่ีเชี่ยวชาญด#านการออกกําลังกาย 
(Exercise physiologist) หรือ เจ โอลิเวอร. (J. Eric Oliver) 
นักรัฐศาสตร. วิจารณ.ว�าความเข#าใจต�อความอ#วนกระแส
หลักนั้นมักมาจากการนําเสนอข#อมูลท่ี “เกินข#อค#นพบ” 
หรือไม�ก็เชื่อมโยงตัวแปรอย�างไม�สมเหตุสมผลนักยิ่งไป
กว�านั้น ในบางกรณียังนําเสนอข#อมูลโดยเน#นอารมณ.
ความรู#สึกมากกว�าข#อมูลท่ีเท่ียงตรงอีกด#วย 

นักวิชาการในกลุ�มนี้วิจารณ.บนงานศึกษาในกลุ�มท่ี
ไม�ได#ข#อสรุปไปในทางเดียวกับความเข#าใจกระแสหลัก 
ตัวอย�างข#อสรุปของงานวิจัยเหล�านี้ เช�น 

- แม#เม่ือเปรียบเทียบกันแล#ว จํานวน “คนอ#วน” ในศตวรรษท่ี 21 จะสูงกว�า 20-30 ปTก�อนหน#า    
แต�อัตราการเพ่ิมข้ึนก็เป5นไปในระดับปานกลางเท�านั้น ไม�ได#ก#าวกระโดดจนต#องเรียกว�าเป5น “วิกฤต
ความอ#วน” อย�างท่ีเข#าใจกันอยู� 

- ไม�มีข#อสรุปทางสถิติท่ีชี้ชัดว�า “ความอ#วน” เป5นป:จจัยเสี่ยงหลักต�อการเจ็บป'วย ข#อมูลทางสถิติ
เพียงแต�ชี้ว�าผู#ท่ีมีน้ําหนักสูงมาก (morbidly obese, extremely weight) ในบรรดาผู#ท่ีมีน้ําหนัก
สูงเท�านั้นถึงเป5น “กลุ�มเสี่ยง” ท่ีจะป'วย ไม�ใช�คนอ#วนทุกคนจะเป5นกลุ�มเสี่ยงเสมอไป 

- ไม�มีข#อสรุปทางสถิติท่ีชัดว�า “การลดน้ําหนัก” เป5นป:จจัยท่ีช�วยให#คนอ#วนมีสุขภาพดีข้ึน ป:จจัย     
ท่ีสําคัญกว�า คือ การมีระบบไหลเวียนโลหิตท่ีดี และการมีกิจกรรมทางกายท่ีสมํ่าเสมอ เป5นต#น  
ดังนั้น ถึงแม#จะมีน้ําหนักมากแต�หากมีระบบไหลเวียนโลหิตท่ีดีและออกกําลังกายสมํ่าเสมอ ก็มี
สุขภาพดีได# 

- “ความอ#วน” เป5น “อาการแสดง” มากกว�าจะเป5น “สาเหตุ” ของโรค ดังนั้น แม#จะลดน้ําหนักก็
ไม�ได#แปลว�าจะรักษาโรคท่ีเป5นได# 

นอกจากการใช#ข#อมูลวิจัยท่ี “เกินข#อค#นพบ” แล#ว นักวิจัยกลุ�มนี้ยังวิจารณ.ว�า กลุ�มคนท่ีสนับสนุนและ
เผยแพร�ความเข#าใจต�อความอ#วนกระแสหลักมักมีผลประโยชน.ทับซ#อนซ�อนอยู�จากการนําเสนอข#อมูล        
เช�น จะได#เงินจากบริษัทยามาทําวิจัยยาลดความอ#วน จะได#เงินจากบริษัทผลิตเครื่องออกกําลังกายมาวิจัย
ผลิตภัณฑ.ด#านนี้ หรือได#ทุนจากรัฐบาลมาทําการรณรงค.ให#ความรู#ไปเรื่อยๆ อีกด#วย 

กล�าวโดยย�อ สําหรับนักวิจัยในกลุ�มชีวการแพทย.เชิงวิพากษ.แล#ว “ความอ#วน” ไม�ได#เป5นป:ญหาสุขภาวะ
โดยตัวมันเอง ไม�มีข#อมูลท่ีบ�งชี้ชัดว�ามันเป5นสาเหตุของความเจ็บป'วย เช�น โรคไม�ติดต�อเรื้อรัง ไม�มีข#อบ�งชี้ว�า
การลดน้ําหนักทําให#คนสุขภาพดีข้ึน มาตรการส�งเสริมสุขภาพท่ีควรทํา คือ จํากัดแค�การกระตุ#นให#คนออกกําลังกาย
อย�างสมํ่าเสมอและการกินอาหารท่ีมีประโยชน.ทางโภชนาการเท�านั้น ไม�ควรมุ�งเน#นไปท่ี “การลดน้ําหนัก” หรือ 
“การลดความอ#วน” หน�วยงานท่ีทํางานด#านสุขภาพ ไม�ควรโหมนําเสนอว�า “ความผอม” หรือ “รูปร�างดี” 

https://i.ytimg.com/vi/gW176oIiygg/hqdefault.jpg 



เท�ากับการมีสุขภาพดี หากควรมุ�งเน#นทําให#สาธารณชนเห็นว�า ไม�ว�ารูปร�างจะเป5นอย�างไรก็สามารถมีสุขภาพ
ร�างกายดีได#เหมือนกัน 

 
มุมมองแบบเสรีนิยม (Libertarian sceptic)  

“ความอ#วน” ถือเป5นสิทธิเสรีภาพข้ันพ้ืนฐาน
ของผู#คนหรือไม�? 

มุมมองต�อความอ#วนอีกประการท่ีคนท่ัวไป
อาจจะเคยได#ยินมาบ#างจากสื่อสาธารณะและ 
อาจจะคุ#นเคยมากกว�ามุมมองแบบชีวการแพทย.เชิง
วิพากษ.ด#วยซํ้า คือ มองว�าความอ#วนเป5นสิทธิเสรีภาพ
ของผู#คน คนเราควรมีสิทธิอย�างเต็มท่ีว�าจะทําให#
ร�างกายของเราเป5นอย�างไร รวมท้ังควรมีสิทธิเสรีภาพ
ท่ีจะบริโภคและมีกิจกรรมทางกายได#ตามท่ีตนต#องการ 

 
 
กลุ�มคนท่ีมีมุมมองแบบนี้โดยส�วนใหญ� คือ กลุ�มท่ีมีแนวคิดทางการเมืองและเศรษฐกิจแบบ “เสรีนิยม” 

ท่ีเน#นเรื่องสิทธิเสรีภาพของป:จเจกบุคคลในมิติต�างๆ โดยเฉพาะด#านการค#าและการบริโภค ฉะนั้นสําหรับพวกเขา 
การบริโภคและการอ#วนถือเป5นสิทธิเสรีภาพส�วนตัวของป:จเจก กลุ�มเหล�านี้ได#แก� ศูนย.เสรีภาพการบริโภค   
แห�งสหรัฐอเมริกา (US Center for Consumer Freedom) ชมรมผู#ประกอบการร#านอาหาร และสมาคม
บริษัทผลิตอาหาร เป5นต#น 

สําหรับกลุ�มนี้ การท่ีรัฐรณรงค.ให#คนลดการบริโภคเป5นสิ่งท่ีไม�ถูกต#อง เพราะเป5นการละเมิดสิทธิเสรีภาพ
ของพลเมือง การบริโภคควรเป5นสิทธิเสรีภาพของพลเมืองท่ีจะใช#วิจารณญาณของตัวเองว�าจะเลือกอย�างไร 
นอกจากรัฐไม�ควรละเมิดสิทธิเสรีภาพนี้ด#วยตัวเองแล#ว รัฐควรทําหน#าท่ีปกปnองสิทธินี้อีกด#วย 

 
มุมมองเชิงจริยธรรม (Ethical perspective) 

ในขณะท่ีคําถามของมุมมองแบบเสรีนิยมต�อการมอง “ความอ#วน” 
ในฐานะป:จจัยเสี่ยงสุขภาพ คือ การการบริโภคและความอ#วนเป5นสิทธิ
เสรีภาพของผู#คนหรือไม� คําถามของมุมมองแบบจริยธรรมต�อเรื่อง
ความอ#วน คือ การปฏิบัติต�อคนอ#วนอย�างแตกต�างออกไปจากคนกลุ�ม
อ่ืนในสังคมเพียงเพราะ “ความอ#วน” ของเขาหรือเธอ เป5นสิ่งท่ีถูกต#อง
ชอบธรรมหรือไม�? 

สําหรับนักวิชาการด#านจริยศาสตร.การแพทย.และสาธารณสุข 
(Medical and Public health ethicist) จํานวนหนึ่งมองว�า การโหม
รณรงค.และให#ข#อมูลข�าวสารตามสื่อสาธารณะว�า “ความอ#วน”     
เป5นรูปลักษณ.ท่ีพึงหลีกเลี่ยงอย�างล#นหลามมากเกินไป อาจนําไปสู�การ
ทําให#  “คนอ#วน” กลายเป5นคนชายขอบในสังคมท่ีน�ารั งเ กียจ         
ถูกวิพากษ.วิจารณ.ว�าไม�รักตัวเอง ไม�มี ความรับผิดชอบ ไม�ควบคุมตัวเองและอาจนําไปสู�การถูกกีดกันออกจากการ
เข#าถึงทรัพยากรพ้ืนฐาน อาทิ การรับบริการทางการแพทย. ด#วยเหตุผลเพียงเพราะว�าพวกเขาอ#วน 

https://pixabay.com/th/%E0%B8%AD%E0%B8%B2
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นักวิชาการกลุ�มนี้ไม�ได#ปฏิเสธว�าความอ#วนเป5นป:จจัยเสี่ยงสุขภาพ แต�มองว�าการดําเนินมาตรการต�างๆ 
ท่ีพยายามแก#ป:ญหานี้ได#ทําให#คนเกลียดกลัวความอ#วนมากเกินไป จนในหลายกรณีกลายเป5นการเกลียดกลัว 
“คนอ#วน” ไปด#วย เพราะเนื้อหาในการรณรงค.มักสร#างภาพของ “คนอ#วน” ว�าเป5นสิ่งท่ีน�ารังเกียจ เป5นสิ่ง
เบ่ียงเบนจากสังคม ซ่ึงนอกจากจะทําให# “คนไม�อ#วน” รังเกียจคนอ#วนแล#ว ยังทําให#คนอ#วนจํานวนหนึ่งอับอาย 
รู#สึกผิด ไปจนถึงรังเกียจร�างกายตัวเอง 

กล�าวโดยย�อ สําหรับนักวิชาการท่ีสนใจประเด็นจริยศาสตร.ทางการแพทย.และสาธารณสุขแล#ว        
การดําเนินมาตรการควบคุมพฤติกรรมการบริโภคอาหารท่ีมักขับเน#นให#คนอ#วนเป5นท่ีน�ารังเกียจนั้นเป5น
มาตรการท่ีทําร#ายศักด์ิศรีความเป5นมนุษย.ซ่ึงถือเป5นสิทธิมนุษยชนข้ันพ้ืนฐานท่ีไม�ควรถูกละเมิด แม#ว�าจะกระทํา
ในนามสุขภาพก็ตาม 
 
แนวคิดชีวการเมือง (Biopower) 

ในแวดวงนักวิชาการสังคมศาสตร. นักวิชาการจํานวนไม�น#อยนิยมนําแนวคิดหลายๆ แนวคิดของ       
นักปรัชญาคนสําคัญอย�าง มิเชล ฟูโกต. (Michel Foucault) มาใช#วิเคราะห.ปรากฏการณ.ทางสังคมอยู�เสมอๆ 
ซ่ึงสําหรับนักสังคมศาสตร.ท่ีสนใจเรื่อง “ความอ#วน” นั้น แนวคิดของฟูโกต.ท่ีนิยมใช#มาวิเคราะห.แนวคิดหนึ่ง 
คือ แนวคิดชีวการเมือง 

นักสังคมศาสตร. ท่ีนําแนวคิดนี้มาใช#อธิบายว�า 
ความรู#ทางการแพทย.ท่ีมองว�าความอ#วนเป5นป:จจัยเสี่ยง
สุขภาพ ได# ทําหน# าท่ี เป5นกลไกของรัฐท่ีสํ าคัญในการ
แทรกแซงอํานาจของป:จเจกในการควบคุมร�างกายของ
ตนเองเพ่ือสร#างพลเมืองท่ีรัฐต#องการ ความรู#ชุดนี้ได#
สถาปนาร�างกายท่ีอ#วนให#เป5น “สิ่งผิดปกติ” และทําให#
พลเมืองทุกคนยอมรับอย�างสดุดีในมาตรฐานดังกล�าว และ
ท่ีสําคัญได#ทําให#พลเมืองพร#อมท่ีจะสํารวจตรวจสอบตัวเอง
และคนอ่ืนอยู�เสมอว�ามีรูปร�างท่ีผิดปกติหรือไม� ซ่ึงหากพบก็ให#รีบจัดการร�างกายท่ีผิดปกตินั้นเปลี่ยนเป5น
ร�างกายท่ี “ผอมและแข็งแรง” เสีย 

การรับรู#ถึงมุมมองต�อความอ#วนในลักษณะนี้ ค�อนข#างจํากัดวงอยู�ในนักสังคมศาสตร.และนักวิชาการ
สาขาอ่ืนท่ีสนใจแนวคิดของฟูโกต. แต�ไม�ค�อยเป5นท่ีรับรู#นักในหมู�สาธารณชนท่ีไม�ได#สนใจแนวคิดเชิงวิชาการ 
 
มุมมองจากนักเคล่ือนไหวทางสังคม (Fat activism)  

นอกจากมุมมองท่ีมีจากกลุ�มนักวิชาการแล#ว ความเข#าใจเก่ียวกับ “ความอ#วน” ในสังคมยังมาจากข#อเสนอ
ของนักเคลื่อนไหวทางสังคมอีกด#วย 

นักเคลื่อนไหวทางสังคมท่ีขับเคลื่อนประเด็นความอ#วนมีเปnาหมายหลักอยู�ท่ีการทําลายมายาคติต�างๆ 
เก่ียวกับความอ#วน ตัวอย�างเช�น ค�านิยมท่ีมองว�า “คนอ#วน คือ เหยื่อ” ของลัทธิบริโภคนิยมและระบบการผลิต
แบบอุตสาหกรรม ค�านิยมท่ีมองว�าผู#หญิงท่ีสวยจะต#องเป5นผู#หญิงท่ีผอมอย�างเดียวเท�านั้น หรือการล#อเลียน
เรื่องการแต�งกายท่ีมักพูดกันว�า คนอ#วนใส�ได#เฉพาะเสื้อไซส.ใหญ�ลุ�มล�ามท่ีไม�มีความสวยงามใดๆ เท�านั้น 

https://i.ytimg.com/vi/BBJTeNTZtGU/maxresdefault.jpg 



นักเคลื่อนไหวทางสังคมในประเด็นนี้ มักใช#ความรู#ความ
เข#าใจต�อความอ#วน “กระแสรอง” มาประกอบการเคลื่อนไหว
เสมอๆ ไม�ว�าจะเป5นมุมมองในเรื่องสิทธิมนุษยชนท่ีเน#นเรื่อง
ศักด์ิศรีความเป5นมนุษย.ของคนอ#วน มุมมองแบบชีวการแพทย.
เชิงวิพากษ.ท่ีเสนอว�าไม�ว�าจะมีรูปร�างอย�างไรก็สามารถมีสุขภาพ
ท่ีดีได# รวมท้ังมุมมองแบบเสรีนิยมท่ีเน#นว�า ความอ#วนควรเป5นสิทธิ

ท่ีคนสามารถเลือกท่ีจะเป5นและภาคภูมิใจกับมันได# เนื่องจากการเคลื่อนไหวทางสังคมในประเด็นความอ#วน   
มักเก่ียวข#องกับเรื่องสิทธิเสรีภาพและศักด์ิศรีความเป5นมนุษย. องค.กรท่ีเคลื่อนไหวในประเด็นนี้ จึงมักเป5น
องค.กรท่ีเคลื่อนไหวในเรื่องสิทธิของคนชายขอบอ่ืนๆ อยู�ด#วยไม�มากก็น#อย อาทิ องค.กรท่ีทําเรื่องสิทธิของคน
ข#ามเพศ องค.กรท่ีทําเรื่องสิทธิของกลุ�มชาติพันธุ. และองค.กรท่ีทําเรื่องสิทธิของผู#หญิง เป5นต#น 

 
สรุป 

ทําไมเราต#องสนใจความเข#าใจท่ีหลากหลายมุมมองต�อเรื่อง “ความอ#วน” ด#วย? 
เดเบอราห. ลุปตัน (Deborah Lupton) 

นักมานุษยวิทยาการแพทย.เชิงวิพากษ.คนสําคัญ
กล�าวว�า การให#ความสนใจมุมมองท่ีแตกต�าง
หลากหลายต�อความอ#วน ไม�ได#มีเปnาหมายหลัก
อยู�ท่ีการมุ�งจ#องจับผิดหรือล#มล#างความเข#าใจ
กระแสหลักท่ีว� าความอ# วนเป5นป: จจั ยเสี่ ยง          
ต�อสุขภาพ แต�มีเปnาหมายอยู� ท่ีการทําให#เห็น         
มิติทางวัฒนธรรมของเรื่องนี้  

กล�าวคือ บรรดาผู#ออกมาตรการทางสุขภาพ
นั้นมักจะมีสมมุติฐานเบ้ืองต#นว�า “สังคม” หรือ
ผู#คนท่ัวไปนั้นกลุ�มท่ีหากไม� “ขาดความรู#” ก็เป5น “ผู#เข#าใจผิด” ในเรื่องพฤติกรรมสุขภาพ ผลคือทําให#เกิด
คําถามและความอึดอัดตามมาเม่ือมาตรการต�างๆ “ไม�ได#ผล” หรือ “ไม�ได#รับความร�วมมือ” จากสาธารณชน 
การทําความเข#าใจว�าความรู#และมุมมองต�อ “ความอ#วน” นั้นมีอยู�แตกต�างหลากหลาย ท้ังท่ีมีอยู�เดิมก�อน
ดําเนินมาตรการและเกิดข้ึนทีหลัง นอกจากนี้ความรู#เหล�านี้ยังสัมพันธ.กันได#หลากหลายแบบ ท้ังท#าทายกัน 
รอมชอมกัน หรือหยิบยืมแนวคิดกันไปกันมาจะช�วยให#คําตอบและลดความอึดใจเม่ือการดําเนินมาตรการไม�ได#ผล 
ได#ไม�มากก็น#อยและอาจนําไปสู�การออกมาตรการท่ีต้ังต#นด#วยสมมุติฐานต�อ “สังคม” แบบใหม�ๆ ในอนาคต  
ซ่ึงนี่ก็คือสิ่งท่ีเรียกว�ามิติทางวัฒนธรรมของมาตรการสุขภาพนั่นเอง  
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