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Preschool children in the area of Regional Health Center 4 Saraburi have been suffering with malnutrition both under 
nutrition and over nutrition. The objectives of this survey research were to study the frequency of main food consumption 
and to analyze the nutritive value of food intake during 1 day of observation of preschool children. There were a total of 
three hundred seventeen preschool children subjects’ ages 1-5 years old who were in the area of the Regional Health Center  
4 Saraburi. Data were collected by using a questionnaire for obtaining general information and a food frequency questionnaire,  
and a 24-hour recall method for collecting food consumption data from the guardians of the children. Food consumption 
data were analyzed by the Nutrisurvey program. Descriptive statistics included percentage, median, mean and standard  
deviation were applied. The results revealed that most of the children were taken care by their grandparents (47.0%)  
and their mothers (42.0%). The majority of children ate cereal group ≥ 3 times per day, meat group at least 2 times per day, 
eggs at least 1 time per day, milk at least 2 times per day and vegetables at least 1 time per day, and children ate fruits 
some days with the highest percentage of (39.7%). However, it was found that there were some children who never drink 
milk, ate vegetables or fruits (16.1%, 14.8% and 11.4% respectively). The energy and nutritional values of food intake during 
1 day showed that children ages 1-3 years old, received zinc, vitamin A and vitamin C less than the dietary reference intake 
(DRI).  For children ages 4-5 years old they received calcium, zinc, iron, vitamin A and vitamin C less than DRI.  Both groups  
received protein intake at very high levels. Results of this study suggested that these subjects still had inappropriate food  
consumption behavior. Therefore, an education program to promote the knowledge about the appropriate food selection 
and food preparation for preschool children for guardians was recommended.   
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บทคัดย่อ
	เดก็วยัก่อนเรียนในพืน้ทีร่บัผดิชอบของศนูย์อนามยัที ่4 สระบรีุ 

ยังคงมีภาวะทุพโภชนาการทั้งขาดและเกิน การศึกษาเชิงส�ำรวจนี้มี
วัตถุประสงค์เพื่อศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารหลักและวิเคราะห์
คุณค่าสารอาหารที่ได้รับใน 1 วันของเด็กวัยก่อนเรียน กลุ่มตัวอย่างคือ
เดก็วยัก่อนเรยีนอาย ุ1-5 ปีจ�ำนวน 317 คน ในพืน้ทีร่บัผดิชอบของศนูย์
อนามัยที่ 4 สระบุรี เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป 
แบบสอบถามความถี่ในการบริโภคกลุ่มอาหารหลัก และการสัมภาษณ์
อาหารบริโภค ทบทวนความจ�ำย้อนหลัง 24 ชั่วโมง จากพ่อ แม่ หรือ 
ผูเ้ลีย้งดเูดก็ทีเ่ป็นกลุม่ตวัอย่างในระหว่าง เมษายน-มถินุายน พ.ศ. 2555  
วิเคราะห์ข้อมูลอาหารบริโภคด้วยโปรแกรม Nutrisurvey สถิติที่ใช้คือ 
ค่าร้อยละ ค่ามธัยฐาน ค่าเฉลีย่ และค่าเบีย่งเบนมาตรฐาน ผลการศกึษา 
พบว่า ผู้เลี้ยงดูเด็กคือ ปู่ ย่า ตา ยาย มากที่สุด (ร้อยละ 47.0) รองลงมา 
คอื แม่ (ร้อยละ 42.0) เดก็ส่วนใหญ่กนิอาหารกลุ่มข้าวแป้ง ≥3 คร้ังต่อวนั 
กลุม่เนือ้สตัว์อย่างน้อย 2 ครัง้ต่อวนั ไข่อย่างน้อย 1 ครัง้ต่อวัน นมอย่างน้อย 
2 ครัง้ต่อวนั และผกัอย่างน้อย 1 ครัง้ต่อวนั และเดก็กินผลไม้เป็นบางวนั 
มากที่สุด (ร้อยละ 42.0) อย่างไรก็ตาม ยังพบเด็กที่ไม่ดื่มนม ไม่กินผัก 

และผลไม้ร้อยละ 16.1, 14.8 และ 11.4 ตามล�ำดบั ส�ำหรบัสารอาหารทีเ่ดก็ 
ได้รบั พบว่า กลุม่อาย ุ1-3 ปี ได้รบัสงักะส ีวติามนิเอ และวติามนิซน้ีอยกว่า 
ปรมิาณทีค่วรได้รบั ส่วนกลุม่อาย ุ4-5 ปี ได้รบัพลงังาน แคลเซยีม สงักะสี  
ธาตุเหล็ก และวิตามีนซีน้อยกว่าปริมาณที่ควรได้รับ เด็กทั้ง 2 กลุ่มอาย ุ
ได้รับโปรตีนในปริมาณค่อนข้างสูง ผลการศึกษานี้ ชี้ให้เห็นว่าเด็กที่เป็น 
กลุ่มตัวอย่างยังมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารไม่เหมาะสม ดังนั้นควรมี
โครงการเพือ่ส่งเสรมิความรูเ้กีย่วกบัการเลอืกอาหาร และการจดัอาหาร 
ที่เหมาะสมส�ำหรับเด็กวัยก่อนเรียนแก่ผู้เลี้ยงดูเด็ก 

ค�ำส�ำคัญ : พฤติกรรมการบริโภคอาหาร เด็กวัยก่อนเรยีน ศูนย์
อนามัยที่ 4 สระบุรี

บทน�ำ
	เด็กวัยก่อนเรียนหรือเด็กในช่วงอายุ 1-5 ปี เป็นวัยที่ยังมีการ 

เจริญเติบโตของร่างกายและสมองอย่างรวดเร็วต่อเนื่องจากวัยทารก 
โดยเฉพาะในช่วง 2 ปีแรก เป็นวัยที่มีพัฒนาการทั้งด้านร่างกาย อารมณ ์
สงัคม และสตปัิญญาเกดิขึน้อย่างมาก การจัดอาหารทีเ่หมาะสมมพีลงังาน 
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และสารอาหารครบถ้วนและเพียงพอกับความต้องการของร่างกายเป็น
สิ่งจ�ำเป็น เพื่อช่วยส่งเสริมการเจริญเติบโตและพัฒนาการของเด็กให้
เต็มตามศักยภาพ ซ่ึงจะเป็นรากฐานชีวิตท่ีดีส�ำหรับสุขภาพของเด็กทั้ง
ในปัจจุบันและอนาคต และการปลูกฝังนิสัยการกินที่ดีในวัยน้ีจะส่งผล
ต่อพฤติกรรมการกินอาหารที่ดีในวัยต่อๆ มา1-2 เด็กวัยก่อนเรียนเป็นวัย
ที่สามารถกินอาหารหลัก 5 หมู่ และควรกินให้หลากหลายเป็นประจ�ำ
ทุกวันเช่นเดียวกับวัยผู้ใหญ่โดยดัดแปลงท�ำให้สุกและอ่อนนุ่ม โดยกิน
อาหารมื้อหลัก 3 มื้อ และอาหารว่างที่มีคุณภาพ 1-2 มื้อต่อวัน ดื่มนม
แม่อย่างต่อเนื่องและเสริมนมสดรสจืดวันละ 2-3 แก้ว ฝึกให้เด็กกินผัก
และผลไม้จนเป็นนสิยั ฝึกกนิอาหารรสธรรมชาต ิไม่หวานจดั มนัจัด และ
เค็มจดั ดืม่น�ำ้สะอาด หลกีเลีย่งเครือ่งปรงุแต่งรสหวานและน�ำ้อดัลมและ
เป็นอาหารที่สะอาดและปลอดภัย3-4  

	จากรายงานการส�ำรวจสุขภาพคนไทย โดยการตรวจร่างกาย 
ครั้งที่ 4 พ.ศ. 2551-25525 พบว่า เด็กอายุ 1-5 ปี มีภาวะเตี้ยซึ่งสะท้อน
ปัญหาการขาดสารอาหารแบบเรือ้รงัร้อยละ 6.3 ซึง่มากเป็นสองเท่าของ
เดก็วยัอืน่ คอื พบภาวะน�ำ้หนกัมากกว่าเกณฑ์มากกว่าภาวะน�ำ้หนกัน้อย
กว่าเกณฑ์ คือ ร้อยละ 7.6 และ 4.8 ตามล�ำดับ และมีความชุกของภาวะ
น�้ำหนักเกิน (เริ่มอ้วน) และอ้วนมากกว่าภาวะผอม คือ ร้อยละ 8.5 และ 
2.7 ตามล�ำดับ จากรายงานดังกล่าว จะเห็นได้ว่าเด็กวัยก่อนเรียนยังมี
ปัญหาภาวะทพุโภชนาการ ทัง้ภาวะขาดสารอาหารและภาวะโภชนาการ
เกิน โดยมภีาวะโภชนาการเกนิมากกว่า และจากรายงานการส�ำรวจ การ
บรโิภคอาหารของประชาชนไทย พ.ศ. 2551-25526 พบปัญหาพฤตกิรรม
การกินอาหารของเด็กอายุ 1-5 ปี คือ มีปัญหาการกินอาหารม้ือหลัก 
เช่น กินน้อย ไม่ยอมกิน เลือกกิน และกินมาก เป็นต้น เด็กส่วนใหญ่ไม่
กินผักผลไม้และไม่ดื่มนมทุกวัน และกินน้อยกว่าปริมาณที่เสนอแนะให้
บริโภค เด็กกินอาหารประเภทเนื้อสัตว์ทอด ไข่เจียว ไข่ดาว เกือบทุกวัน
และทุกวันมากกว่าประเภทต้ม ตุ๋น ปิ้ง ย่าง นอกจากนี้ ยังกินอาหารว่าง
ที่มีคุณค่าทางโภชนาการต�่ำ เช่น น�้ำอัดลม ไอศกรีม และขนมกรุบกรอบ
เกอืบทกุวนัและทกุวนั ส�ำหรบัพลงังานและสารอาหารทีเ่ดก็ได้รบั พบว่า 
เดก็บางคนได้รบัพลงังานไม่เพยีงพอ และบางคนได้รบัในปรมิาณมากเกนิ
ไป วติามินและเกลอืแร่ทีไ่ด้รบัในปรมิาณน้อยกว่าปรมิาณทีค่วรได้รบั คอื 
ไนอาซิน วิตามินซี และแคลเซียม  

ศนูย์อนามยัที ่4 สระบรุ ีเป็นหน่วยงานทีรั่บผดิชอบการส่งเสรมิสขุ 
ภาพของประชาชนในเขตพื้นที่รับผิดชอบ 4 จังหวัดคือ สระบุรี สิงห์บุรี 
ลพบุรี และชัยนาท การส่งเสริมโภชนาการจัดเป็นส่วนส�ำคัญของงาน
ส่งเสริมสุขภาพโดยเฉพาะในกลุ่มเด็กเล็ก จากการศึกษาสถานสุขภาพ 
ของเด็กปฐมวัยในพื้นที่รับผิดชอบของศูนย์อนามัยที่ 4 สระบุรี โดย 
บญุชอบ7 พบว่า เดก็มส่ีวนสงูตามเกณฑ์ น�ำ้หนกัตามเกณฑ์และมรีปูร่าง 
สมส่วน ร้อยละ 82.2, 74.8 และ74.4 ตามล�ำดับ ซึ่งต�่ำกว่าเป้าหมาย
ทางโภชนาการ8 โดยพบเด็กเริ่มอ้วนและอ้วน ร้อยละ 12.7 ซึ่งสูงกว่า
เด็กทั่วประเทศ และพบเด็กมีพฤติกรรมการกินอาหารเช้าทุกวันเพียง
ร้อยละ 69.1 ไม่กินผักร้อยละ 25.9 ดื่มน�้ำอัดลมเกือบทุกวันและทุกวัน
ร้อยละ 54.3 และ 11.7 ตามล�ำดับ และกินขนมกรุบกรอบเกือบทุกวัน
และทุกวันร้อยละ 38.3 และ 52.5 ตามล�ำดับ จากข้อมูลดังกล่าวแสดง
ว่าเด็กวัยก่อนเรียนในพื้นที่รับผิดชอบของศูนย์อนามัยที่ 4 สระบุรี ยัง
มีปัญหาทุพโภชนาการโดยเฉพาะภาวะโภชนาการเกิน รวมทั้งการมี
พฤตกิรรมการกนิอาหารทีไ่ม่เหมาะสมทีค่วรได้รบัการแก้ไข การศกึษานี้
จงึได้ท�ำการศกึษาพฤตกิรรมการกนิอาหารของเดก็วยัก่อนเรยีน ในพืน้ที่
ความรับผิดชอบของศูนย์อนามัยที่ 4 สระบุรี โดยมุ่งเน้นที่แบบแผนการ

บริโภคอาหารหลักของเด็กว่าเป็นอย่างไร และเด็กได้รับพลังงานและ
สารอาหารจากอาหารบริโภคเพียงพอเหมาะสมหรือไม่ เพื่อน�ำไปสู่การ
ก�ำหนดแนวทางในการส่งเสรมิโภชนาการทีเ่หมาะสมส�ำหรบัเดก็วยัก่อน
เรียนในพื้นที่ต่อไป 

วัตถุและวิธีการ
	เป็นการวิจยัเชงิส�ำรวจ (Survey research) เพือ่ประเมนิความถี ่

ในการบรโิภคอาหารหลกัและวเิคราะห์คณุค่าของพลงังานและสารอาหาร 
ทีไ่ด้รบัใน 1 วนั ของเดก็อาย ุ1-5 ปี ในพืน้ทีร่บัผดิชอบของศูนย์อนามยัที ่
4 สระบุรี ประชากรในการศึกษาครั้งนี้ คือ เด็กอายุ 1-5 ปีที่มีชื่อ 
ในทะเบียนราษฎร์ กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย 4 จังหวัด คือ 
สระบรุ ีลพบรุ ีสิงห์บรุ ีและชยันาท และอยูอ่าศัยในช่วงทีท่�ำการศึกษา คอื  
เมษายน-มถินุายน พ.ศ. 2555 ค�ำนวณขนาดตวัอย่างโดยใช้สตูรประมาณ 
ค่าสัดส่วนในกรณีที่ประชากรจ�ำกัด โดยประชากรมีจ�ำนวน 87,752 คน 
ค่าสดัส่วน ทีใ่ช้ในการค�ำนวณ = 0.56 อ้างองิจากการศกึษาของนครนิทร์10 

ที่พบว่าเด็กได้รับอาหาร พลังงานเพียงพอคือ 70% ของ THAI DRI 
ร้อยละ 56 และก�ำหนดค่า ความคลาดเคลือ่นทีย่อมให้เกดิขึน้ร้อยละ 10 
ค�ำนวณกลุ่มตัวอย่างได้ 302 คน เผื่อข้อมูลสูญหายร้อยละ 5 = 15 
คนรวม 317 คน เกณฑ์การคดัเลอืกกลุม่ตวัอย่างคือ 1) เพศชายและหญงิ 
ที่มีอายุ 1 ปีเต็ม – 5 ปี 11 เดือน 29 วัน ณ วัน ที่ท�ำการเก็บ 
รวบรวมข้อมูล 2) ไม่มีภาวะเจ็บป่วยที่มีผลต่อการกินอาหาร ก่อนช่วง 
ส�ำรวจอย่างน้อย 1 สัปดาห์ และ 3) พ่อ แม่ หรือผู้เลี้ยงดูเด็ก มีความ 
สามารถสื่อสารได้ดี และยินยอมและเต็มใจเข้าร่วมในการศึกษา ครั้งน้ี 
เครื่องมือท่ีใช้คือ แบบสอบถามความถี่ในการบริโภคอาหาร (Food 
frequency questionnaire; FFQ) และสมัภาษณ์อาหารบรโิภคทบทวน 
ความจ�ำย้อนหลัง 24 ชั่วโมง โดยพนักงานส�ำรวจที่ผ่านการอบรม  
วิเคราะห์ข ้อมูลคุณค่าสารอาหารด้วยโปรแกรม Nutrisurvey 
มหาวิทยาลัยมหิดล เปรียบเทียบปริมาณสารอาหารที่ได้รับกับปริมาณ 
สารอาหารอ้างองิทีค่วรได้รบัประจ�ำวนัส�ำหรบัคนไทย (Dietary Reference 
Intake for Thais; DRI)11 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา 
ได้แก่ ร้อยละ ค่ามัธยฐาน ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

ผล 
กลุ่มตัวอย่างเป็นเด็กวัยก่อนเรียนอายุ 1-5 ปี จ�ำนวน 317 คน 

เป็นเพศชาย 156 คน (ร้อยละ 49.2) และเพศหญิง 161 คน (ร้อยละ 
50.8) จ�ำแนกเป็นเด็กอายุ 1-3 ปี 255 คน (ร้อยละ 80.4) และอายุ 4-5 
ปี 62 คน (ร้อยละ 19.6) ผู้ให้ข้อมูลเกี่ยวกับเด็กส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 
(ร้อยละ 92.4) โดยเป็นปู่ ย่า ตา ยาย ของเด็กมากที่สุด (ร้อยละ 47.0) 
รองลงมาคือ แม่ (ร้อยละ 42.0) มีอายุระหว่าง 20-30 ปี (ร้อยละ 26.5) 
และอายุ 50 ปีขึ้นไป (ร้อยละ 37.5) และมีการศึกษาในระดับประถม
ศึกษามากที่สุด (ร้อยละ 50.8) 

ความถี่ในการบริโภคอาหารหลัก เนื่องจากพบว่าความถี่ของ
การกินอาหารในบางระดับมีจ�ำนวนน้อยมากและกระจัดกระจาย ดังนั้น 
ในการน�ำเสนอผลการศึกษาจึงได้ยุบรวมระดับความถี่ในการกินอาหาร
เหลือ 5 ระดับ โดยรวมความถี่ในการกินมากกว่า 3 ครั้งต่อวัน เข้ากับ
การกิน 3 ครั้งต่อวัน และรวมความถี่ในการกินอาหารที่น้อยกว่า 1 ครั้ง
ต่อวัน เป็นกินบ้างบางวัน
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ตารางที่ 1 ร้อยละของกลุ่มตัวอย่างจ�ำแนกตามความถี่ในการบริโภคอาหารประเภทต่างๆ และอายุ

ประเภทอาหาร/ความถี่
อายุ 1 ปี

( 107 คน)
อายุ 2 ปี
(99 คน)

อายุ 3 ปี
(49 คน)

อายุ 4 ปี
(45 คน)

อายุ 5 ปี
( 17 คน)

รวม
( 317 คน)

ข้าวแป้ง และผลิตภัณฑ์
 ≥3 ครั้ง/วัน 61.8 73.3 73.3 81.8 88.6 71.6
2 ครั้ง/วัน 29.2 23.7 19.6 13.6 3.7 22.4
1 ครั้ง/วัน 9.0 3.0 7.1 4.5 7.7 6.0
กินบ้างบางวัน 0 0 0 0 0 0
ไม่กิน 0 0 0 0 0 0
เนื้อสัตว์ และผลิตภัณฑ์
≥3 ครั้ง/วัน 32.7 57.5 61.0 52.5 65.1 49.5
2 ครั้ง/วัน 21.8 23.7 12.4 22.6 23.3 21.1
1 ครั้ง/วัน 16.7 14.8 16.0 15.8 11.6 15.5
กินบ้างบางวัน 22.0 0 3.5 6.8 0 9.2
ไม่กิน 6.8 0 7.1 2.3 0 4.7
ไข่
≥3 ครั้ง/วัน 6.7 5.0 12.6 9.1 23.1 8.2
2 ครั้ง/วัน 12.5 7.8 12.6 20.5 7.7 12.0
1 ครั้ง/วัน 30.0 38.6 21.4 29.4 23.1 30.9
กินบ้างบางวัน 45.0 46.6 48.0 41.0 46.1 45.7
ไม่กิน 5.8 2.0 5.4 0 0 3.2
นม
≥3 ครั้ง/วัน 74.8 65.6 55.1 31.1 35.3 60.6
2 ครั้ง/วัน 1.8 15.2 24.5 28.9 23.5 14.5
1 ครั้ง/วัน 5.6 2.0 6.1 31.1 0.0 8.2
กินบ้างบางวัน 0 1.0 0 0 5.9 0.6
ไม่กิน 17.8 16.2 14.3 8.9 35.3 16.1
ผัก
≥3 ครั้ง/วัน 28.4 39.6 22.9 27.3 11.4 29.7
2 ครั้ง/วัน 17.5 10.9 12.4 9.1 7.7 12.9
1 ครั้ง/วัน 22.0 20.8 22.0 22.7 15.4 21.1
กินบ้างบางวัน 21.4 17.8 19.9 27.3 27.0 21.5
ไม่กิน 10.7 10.9 24.8 13.6 38.5 14.8
ผลไม้
≥3 ครั้ง/วัน 10.9 12.8 10.6 4.6 11.6 10.7
2 ครั้ง/วัน 16.6 12.7 12.4 6.8 7.8 12.6
1 ครั้ง/วัน 22.1 25.7 36.0 22.7 23.1 25.6
กินบ้างบางวัน 34.9 41.0 34.0 50.0 46.0 39.7
ไม่กิน 15.5 7.8 7.0 15.9 11.5 11.4

จากตารางที่ 1 พบว่า เด็กทุกคนกินอาหารกลุ่มข้าวแป้งและ
ผลิตภัณฑ์ทกุวัน โดยกิน ≥3 ครัง้ต่อวนัมากทีส่ดุ (ร้อยละ 71.6) กลุม่เนือ้ 
สัตว์และผลิตภณัฑ์ มเีดก็ร้อยละ 86.1 ทีก่นิทกุวนั โดยเดก็มากกว่าร้อยละ  
50 ในเกอืบทุกอาย ุกนิ ≥3 ครัง้ต่อวนั ยกเว้นอาย ุ1 ปี และร้อยละ 4.7  
ทีไ่ม่กนิเลย การกนิไข่ พบว่า เดก็ส่วนใหญ่ (ร้อยละ 51.1) กนิไข่ทกุวนั 
โดยกนิอย่างน้อย 1 คร้ังต่อวันมากท่ีสดุ มเีด็กร้อยละ 45.7 ทีก่นิไข่บ้างบางวนั 
และเดก็ทีไ่ม่กินไข่มเีพยีงร้อยละ 3.2 เท่านัน้ การดืม่นม พบเดก็ดืม่นม 
ทุกวันร้อยละ 83.3 โดยส่วนใหญ่ดืม่ ≥3 คร้ังต่อวนั (ร้อยละ 60.6) และ 
ยงัพบเดก็ท่ีไม่ดืม่นมร้อยละ 16.1 กลุม่ผกั พบว่า เดก็ร้อยละ 63.7 ทีก่นิผกั 
ทกุวนั โดยกิน ≥3 ครัง้ต่อวนัมากทีส่ดุ (ร้อยละ 29.7) มเีดก็กนิผกับ้าง 
บางวันร้อยละ 21.5 และไม่กินผักเลยร้อยละ 14.8 ส�ำหรับกลุ่มผลไม ้
พบว่า เดก็น้อยกว่าคร่ึง (ร้อยละ 48.9) ทีกิ่นผลไม้ทกุวนั โดยกนิ 1 คร้ังต่อวนั 
มากทีสุ่ด (ร้อยละ 25.6) เด็กประมาณร้อยละ 40 กนิผลไม้บางวนั และเดก็
ร้อยละ 11.4 ไม่กนิผลไม้เลย  

คณุค่าของพลังงานและสารอาหารทีเ่ดก็ได้รบัใน 1 วนั การสัมภาษณ์ 
อาหารบริโภคทบทวนความจ�ำย้อนหลังในรอบ 24 ชั่วโมง แบ่งตัวอย่าง 
ออกเป็น 2 กลุม่ คอื กลุ่มอาย ุ1-3 ปี และกลุ่มอาย ุ4-5 ปี และค�ำนวณ 
ปริมาณพลังงานและสารอาหารที่กลุ่มได้รับใน 1 วัน เปรียบเทียบกับ 
ปริมาณสารอาหารอ้างอิงท่ีควรได้รับประจ�ำวันส�ำหรับคนไทย11 และ 
เนื่องจากข้อมูลของพลังงานและสารอาหารท่ีเด็กได้รับ (ตารางท่ี 2) 
เกอืบทกุชนิดมค่ีาส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานค่อนข้างสงู แสดงว่ามคีวามแตกต่าง 
ของการบรโิภคอาหารในระหว่างบคุคลมาก ดงันัน้ในการแปลผลการศกึษา 
จงึใช้ค่ามัธยฐานเป็นหลกั และจะน�ำเสนอค่ามธัยฐานของสารอาหารทีไ่ด้รบั 
เปรยีบเทยีบกบัปรมิาณสารทีค่วรได้รบั โดยไม่ใช้เกณฑ์ตดัสนิระดบัความ
เพยีงพอหรอืไม่เพยีงพอ12 
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ตารางที่ 2 ค่ามัธยฐาน และค่าเฉลี่ย ของปริมาณพลังงานและสารอาหารที่กลุ่มตัวอย่างได้รับใน 1 วัน 

               และร้อยละของปริมาณที่ควรได้รับ (%DRI) จ�ำแนกตามกลุ่มอายุ

พลังงานและสารอาหาร

เด็กอายุ 1-3 ปี (n = 255 คน) เด็กอายุ 4-5 ปี (n = 62 คน)

มัธยฐาน ค่าเฉลี่ย

ส่วน

เบี่ยงเบน

มาตรฐาน

%DRI มัธยฐาน ค่าเฉลี่ย

ส่วน

เบี่ยงเบน

มาตรฐาน

%DRI

พลังงาน (กคล.) 830.2 903.8 448.8 143.1 997.8 1034.9 396.2 76.7

คาร์โบไฮเดรต (ก.) 99.3 115.1 91.1 NA 113.3 126.1 58.8 NA

ไขมัน (ก.) 30.9 35.1 20.7 NA 38.3 39.9 17.4 NA

โปรตีน (ก.) 31.5 36.5 21.6 175 40.1 42.8 17.4 182.2

แคลเซียม (มก.) 512.4 653.1 570 102.5 539.6 614.4 421.2 67.5

ฟอสฟอรัส (มก.) 504.9 618.4 456.6 105.1 555.8 647.1 357.3 111.1

สังกะสี (มก.) 1.7 2.5 2.3 85 1.1 1.7 2 36.6

ธาตุเหล็ก (มก.) 6.5 8 6.3 112 5.8 6.7 4.7 92

วิตามินเอ (อาร์ อี) 323 464.4 637.7 80.7 356.1 459.5 409.4 79.1

วิตามินบี1 (มก.) 0.5 0.8 1.2 100 0.5 1.5 0.9 100

วิตามินบี2 (มก.) 1 1.2 0.9 200 1.3 1.5 0.9 216.6

วิตามินซี (มก.) 17.3 37.6 47.8 43.3 5.1 20 34.6 12.7

กคล.=  กิโลแคลอรี่ ,   ก.= กรัม  ,   มก.=มิลลิกรัม  , อาร์  อี =หน่วยวัดปริมาณวิตามินเอ ซึ่ง 1 RE เท่ากับ 3.33 หน่วยสากล (IU) ของวิตามินเอ, 
%DRI=% Dietary Reference Intake for Thais

ผลการวิเคราะห์ พบว่า เด็กกลุ่มอายุ 1-3 ปี ได้รับพลังงานใน
ระดับที่มากกว่าปริมาณที่ควรได้รับ (143% DRI) ในขณะที่กลุ่มอายุ 
4-5 ปีได้รับต�่ำกว่าปริมาณที่ควรได้รับ (76.7% RDI) เด็กทั้ง 2 กลุ่มได้
รับโปรตีนมากกว่าปริมาณที่ควรได้รับค่อนข้างสูง คือ 175% DRI และ 
182% DRI ในกลุ่มอายุ 1-3 ปี และกลุ่มอายุ 4-5 ปี ตามล�ำดับ กลุ่ม
อายุ 1-3 ปี ได้รับสารอาหารส่วนใหญ่ในปริมาณมากกว่าปริมาณที่ควร 
ได้รบั สารอาหารทีไ่ด้รบัน้อยกว่าปริมาณทีค่วรได้รบัคอื สงักะส ีวิตามนิเอ 
และวิตามินซี ส�ำหรับกลุ่มอายุ 4-5 ปี ได้รับแคลเซียม สังกะสี ธาตุเหล็ก 
วิตามินเอ และวิตามินซีน้อยกว่าปริมาณที่ควรได้รับ สารอาหารที่เด็ก 
ทั้ง 2 กลุ่มได้รับค่อนข้างน้อยคือ วิตามินซี  

นอกจากนี้ ผลจากการวิเคราะห์การกระจายของพลังงานจาก
สารอาหารที่ได้รับจากอาหารบริโภคใน 1 วัน พบว่า กลุ่มอายุ 1-3 ปี
ได้รับคาร์โบไฮเดรต โปรตีน และไขมัน ร้อยละ 49.6, 15.7  และ 34.7 
ตามล�ำดับ ส่วนกลุ่มอายุ 4-5 ปีได้รับคาร์โบไฮเดรต โปรตีน และไขมัน 
ร้อยละ 47.3, 16.7 และ 36.0 ตามล�ำดับ

วิจารณ์
	การศึกษานี้เป็นการส�ำรวจพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ

เด็กวัยก่อนเรียนท่ีอยู่ในพ้ืนที่รับผิดชอบของศูนย์อนามัยที่ 4 สระบุรี 
ในภาพรวมทัง้หมด ไม่ได้จ�ำแนกวเิคราะห์เป็นรายอ�ำเภอ หรอืตามลกัษณะ 
ทางการปกครอง เช่น เขตเมือง เขตชนบท พฤติกรรมการบริโภคอาหาร
จะเน้นที่แบบแผนการบริโภคกลุ่มอาหารหลักจากความถี่ในการบริโภค
อาหาร และคุณค่าพลังงานและสารอาหารที่เด็กได้รับใน 1 วัน ด้วยวิธ ี
การสัมภาษณ์อาหารบริโภคทบทวนความจ�ำย้อนหลัง 24 ชั่วโมงเท่านั้น 
กลุ่มเด็กที่เป็นตัวอย่างจ�ำนวน 317 คน เป็นเพศชายและหญิงในสัดส่วน
ที่ใกล้เคียงกัน แต่เป็นเด็กวัยเตาะแตะอายุ 1-3 ปี เป็นส่วนใหญ่ ผู้เลี้ยง

ดูเด็กเป็นปู่ ย่า ตา ยาย มากที่สุด สอดคล้องกับสภาพของสังคมไทย 
ทีเ่ปลีย่นแปลงไป พ่อและแม่จ�ำเป็นต้องออกไปท�ำงานหารายได้ บางราย 
อาจต้องไปท�ำงานนอกพื้นที่อาศัย จึงไม่สามารถเลี้ยงดูบุตรได้เต็มท่ี 
ต้องน�ำไปฝากกับปู่ ย่า ตา ยาย2 ซึ่งมีอายุค่อนข้างมากและมีการศึกษา 
ระดับประถมศึกษาเป็นส่วนใหญ่ อาจท�ำให้มีข้อจ�ำกัดเร่ืองความรู ้
ความสามารถรวมทัง้ด้านการเงนิในการจดัหาอาหารทีเ่หมาะสมส�ำหรบัเดก็ 
ดังผลการศึกษาของปราณี13 พบว่า พฤติกรรมการบริโภคอาหารและ 
ระดบัการศกึษาของผูป้กครองเป็นปัจจยัทีมี่ความสมัพนัธ์กบัภาวะโภชนาการ 
ของเด็ก และสโรชา14 พบว่า ความรู้เกี่ยวกับโภชนาการและพฤติกรรม 
การจดัอาหารส�ำหรบัเดก็วยัก่อนเรยีนของผูป้กครองมคีวามสมัพันธ์เชงิบวก 
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

การศกึษาความถีใ่นการบริโภคกลุม่อาหารหลักคร้ังนีร้ะบุความถี่
การบริโภคใน 1 วันที่ละเอียดกว่ารายงานการส�ำรวจที่ผ่านมาซึ่งระบุ
ความถี่เป็น ≥ 1 ครั้งต่อวัน6 ช่วยให้การอธิบายแบบแผนการบริโภค
อาหารที่ชัดเจนมากข้ึน และแยกไข่ออกมาจากกลุ่มเนื้อสัตว์ เพราะไข ่
เป็นอาหารทีใ่ห้โปรตนีคณุภาพด ีและให้วติามนิและแร่ธาตทุีส่�ำคญัหลาย
ชนิด เช่น วิตามินเอ วิตามินบี และ เลซิติน เป็นอาหารที่เด็กสามารถกิน
ได้สัปดาห์ละ 3-7 วัน วันละ 1 ฟอง4 แต่ไม่ได้ศึกษาความถี่ในการบริโภค
ไขมันเพราะเป็นกลุ่มอาหารที่เด็กมักจะได้รับร่วมจากการปรุงประกอบ
อาหาร ผลการศึกษาพบว่า เด็กที่เป็นกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่กินอาหาร
กลุม่ข้าวแป้งและผลติภณัฑ์ ≥3 ครัง้ต่อวนั แสดงว่าน่าจะมกีารใช้อาหาร
กลุ่มนี้จัดท�ำเป็นอาหารว่างให้เด็ก ถ้าพิจารณาความถี่ในการกินอาหาร 
กลุม่เนือ้สตัว์และผลติภณัฑ์ร่วมไปกบัการกนิไข่ อาจจะพอประมาณได้ว่า 
เด็กส่วนใหญ่กินอาหารกลุ่มเนื้อสัตว์หรือไข่ทุกมื้อ แต่เป็นที่น่าสังเกตว่า 
มีเด็กมากถึงร้อยละ 45.7 ที่ไม่ได้กินไข่ทุกวัน ส�ำหรับนมซึ่งเป็นแหล่งด ี
ของแคลเซียม โปรตีน และวิตามินหลายชนิด เด็กควรได้ดื่มนมทุกวัน 
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ผลการศึกษานี้พบว่าเด็กส่วนใหญ่ดื่มนม 2 ครั้งและ ≥3 ครั้งต่อวัน 
ซึง่สอดคล้องกับข้อปฏบัิตกิารให้อาหารเพ่ือสุขภาพทีด่ขีองเดก็วัยก่อนเรยีน 
คือ ควรดืม่นมวันละ 2-3 แก้ว3-4 นอกจากนี ้ยงัมเีด็กประมาณร้อยละ 16.1 
ท่ีไม่ดื่มนมซ่ึงสอดคล้องกับรายงานการส�ำรวจที่ผ ่านมา6 กลุ ่มผัก 
เดก็วยัก่อนเรยีนควรได้กนิผกัสเีขยีว เหลอืงหรอืส้ม ซึง่เป็นแหล่งทีด่ขีอง 
วติามนิเอ ในการศกึษานีไ้ม่ได้เน้นสขีองผกั เดก็ส่วนใหญ่กนิผกัอย่างน้อย  
1 ครัง้ต่อวนั ซึง่ยงัไม่สามารถบอกได้ว่ากินได้ตามปริมาณทีเ่สนอแนะหรอืไม่ 
แต่จากรายงานการส�ำรวจที่ผ่านมา พบว่า เด็กกินผักน้อยกว่าปริมาณ 
ท่ีเสนอแนะมาก6 ส�ำหรับกลุ่มผลไม้เด็กควรได้กินเป็นอาหารว่างทุกวัน  
แต่ผลการศกึษาพบว่า เดก็น้อยกว่าคร่ึงทีกิ่นผลไม้ทกุวนั และมเีดก็บางส่วน 
ไม่กินผลไม้เลย จึงอาจสรุปได้ว่าเด็กที่เป็นตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี ้
น่าจะกินผลไม้ในปริมาณที่น้อยกว่าปริมาณที่เสนอแนะเช่นเดียวกับ
รายงานการส�ำรวจที่ผ่านมา6  

	คุณค่าพลงังานและสารอาหารทีเ่ด็กได้รับจากการศกึษานี ้พบว่า  
สารอาหารทีเ่ดก็ได้รบัในระดบัต�ำ่กว่าปรมิาณทีค่วรได้รับมาก คอืวติามนิซี 
ซึง่มคีวามสอดคล้องกบัผลความถีใ่นการบรโิภคผลไม้ (ตารางที ่1) ท่ีพบว่า 
เด็กส่วนใหญ่ไม่ได้กินผลไม้ทุกวัน และบางคนไม่กินเลย สอดคล้องกับ 
รายงานการส�ำรวจทีผ่่านมา ทีพ่บว่าเด็กทัง้ 2 กลุ่มอายไุด้รับวติามนิซตี�ำ่กว่า 
ปริมาณที่ควรได้รับโดยเฉพาะกลุ่มอายุ 4-5 ปี6 เด็กทั้ง 2 กลุ่มอายุได้รับ 
วิตามินเอ สังกะสี และวิตามินซีซ่ึงเป็นสารอาหารส�ำคัญส�ำหรับ 
การเจริญเติบโต1 น้อยกว่าปริมาณที่ควรได้รับ และเด็กกลุ่มอายุ 4-5 ป ี
ได้รับแคลเซียมเพียง 67.5% DRI สอดคล้องกับผลในตารางที่ 1 ที่พบ 
เด็กอายุ 5 ปี ไม่ดื่มนมมากถึงร้อยละ 35.3 และสอดคล้องกับรายการ 
ส�ำรวจทีผ่่านมาทีพ่บเดก็กลุม่อาย ุ4-5 ปี ได้รบัแคลเซยีมน้อยกว่าปรมิาณ 
ที่ควรได้รับ6 เด็กทั้ง 2 กลุ่มอายุได้รับโปรตีนมากกว่าปริมาณอ้างอิง 
ค่อนข้างสูงเช่นเดียวกับรายงานการส�ำรวจที่ผ่านมา6  ส�ำหรับพลังงาน 
ทีพ่บว่าเดก็กลุม่อาย ุ4-5 ปี ได้รบัพลงังานต�ำ่กว่าปรมิาณทีค่วรได้รบัและ 
น้อยกว่ากลุ่มอายุ 1-3 ปีสอดคล้องกับรายงานการส�ำรวจที่ผ่านมา6

ตามปกติความต้องการพลังงานจะขึ้นอยู ่กับปัจจัยหลายประการ 
โดยเฉพาะกิจกรรมของเด็ก จากค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพลังงาน 
ค่อนข้างสงู แสดงว่ามเีดก็บางคนทีไ่ด้รบัพลงังานค่อนข้างต�ำ่และบางคน 
ได้รับพลังงานค่อนข้างสูง ในเด็กที่ได้รับพลังงานไม่เพียงพอร่างกาย 
จะน�ำเอาโปรตีนมาใช้เป็นพลังงานแทนการน�ำไปใช้ในการสร้างเน้ือเยื่อ
ซึง่มผีลต่อการเจรญิเตบิโตของเดก็ได้11 ส�ำหรบัการกระจายของพลงังาน 
จากไขมันในกลุ่มอายุ 1-3 ปี คือ ร้อยละ 34.7 ของพลังงานทั้งหมด 
(ไขมนัท่ีควรได้รับคอื ร้อยละ 30-40 ของพลังงานทัง้หมด)11 ถอืว่าเหมาะสม 
ส่วนกลุ่มอายุ 4-5 ปี พบว่าพลังงานจากไขมันสูงเล็กน้อยคือ ร้อยละ 36  
ของพลังงานทั้งหมด (ไขมันที่ควรได้รับคือ ร้อยละ 25-35 ของพลังงาน 
ท้ังหมด)11 และเมื่อพิจารณาค่ามัธยฐาน พลังงานที่เด็กได้รับจะเห็นว่า 
เดก็กลุม่นีไ้ด้รบัพลงังานเพยีง 76.6% DRI ดงันัน้ ถ้าจะปรบัเพิม่พลงังาน
ด้วยการเพิ่มสัดส่วนของพลังงานจากคาร์โบไฮเดรตเพียงเล็กน้อย 
ก็จะท�ำให้สัดส่วนของพลังงานจากไขมันลดลงอยู่ในระดับที่เหมาะสม 

สรุป 
	ผลการศึกษาคร้ังน้ี ช้ีให้เหน็ว่าเดก็ก่อนวยัเรียนในพืน้ทีร่บัผดิชอบ 

ของศูนย์อนามัยที่ 4 สระบุรี มีปัญหาพฤติกรรมการกินอาหารหลัก 
ไม่เหมาะสม โดยเฉพาะนม ผักและผลไม้ ท�ำให้ได้รับพลังงานและสารอาหาร 
หลายชนิดน้อยกว่าปริมาณที่ควรได้รับ คือ แคลเซียม สังกะสี ธาตุเหล็ก 
วิตามินเอ และวิตามินซี โดยเฉพาะกลุ่มอายุ 4-5 ปี

ข้อเสนอแนะ
	ควรจัดโปรแกรมให้ความรู้แก่ผู้เลี้ยงดูเด็กโดยเฉพาะปู่ ย่า ตา 

ยาย เกี่ยวกับความส�ำคัญของการกิน ไข่ นม ผักและผลไม้ในเด็ก รวมถึง
วธิกีารเลอืกชนดิของอาหารหลกัท่ีมคีณุค่าทางสารอาหารสงูทีเ่หมาะสม 
ส�ำหรับเดก็ และปรมิาณอาหารหลกัแต่ละประเภททีเ่ดก็ควรกนิในแต่ละวนั 
พฒันาต�ำรบัอาหารทีเ่หมาะสมส�ำหรบัเดก็วยัก่อนเรยีนโดยใช้อาหารทีม่ี
ในท้องถิ่นและเผยแพร่ให้แก่ผู้เลี้ยงดูเด็ก  

ข้อเสนอแนะส�ำหรับการท�ำวิจัยครั้งต่อไป 
	การศึกษาความถี่ในการบริโภคอาหารควรเพิ่มชนิดของอาหาร

ให้มากขึ้นทั้งกลุ่มอาหารหลัก อาหารปรุงส�ำเร็จ และอาหารส�ำเร็จรูป 
ที่เด็กวัยก่อนเรียนนิยมบริโภคทั้งชนิดท่ีส่งผลดีและส่งผลเสียต่อสุขภาพ
ของเด็ก จ�ำนวนตัวอย่างในแต่ละอายุควรมีสัดส่วนไม่แตกต่างกันมาก 
และมีจ�ำนวนมากพอที่จะท�ำการวิเคราะห์ข้อมูลตามรายจังหวัดหรือ 
ตามคณุลกัษณะบางอย่างทีอ่าจมผีลต่อพฤตกิรรมการบรโิภคอาหาร เช่น 
เขตทีอ่ยูอ่าศัย จะท�ำให้ทราบว่าเดก็ในพืน้ทีใ่ดทีม่ปัีญหาควรได้รบัการแก้ไข

กิตติกรรมประกาศ 
ขอขอบคุณ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ท่ีสนับสนุน 

งบประมาณในการศึกษาในคร้ังนี้ เครือข่ายในพ้ืนที่รับผิดชอบของ 
ศูนย์อนามัยที่ 4  สระบุรี บุคลากรสาธารณสุข เจ้าหน้าที่ รพ.สต. และ
อาสาสมัครสาธารณสุขในพื้นที่ทั้ง 4 จังหวัด ที่ช่วยเหลือสนับสนุนและ
ให้ความอนุเคราะห์ทีมงานในการเก็บข้อมูลภาคสนาม
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