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นิพนธ์ต้นฉบับ 
 

ความฉลาดทางสุขภาพและอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลกับพฤตกิรรม 
การบริโภคอาหารเพ่ือป้องกันโรคอ้วนของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6  

โรงเรียนเทศบาล ในเขตเทศบาลนครยะลา 
 

พิสิษฐ์ ละหมิด1  อัญชลี พงศ์เกษตร2,* ขจรศักดิ์ ไชยนาพงศ์2 กมลวรรณ วณิชชานนท์2 
 

บทคัดย่อ 
 

ภาวะเด็กนักเรียนเริ่มอ้วนและอ้วนมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น และสูงกว่าค่าเป้าหมาย ซึ่งต้องไม่เกินเกิน
ร้อยละ 10 ซึ่งส่วนใหญ่เป็นโรงเรียนในเขตเมืองมากกว่าชนบท วัตถุประสงค์การวิจัยครั้งนี้เพ่ือศึกษา
ความสัมพันธ์และปัจจัยท านายระหว่างความฉลาดทางสุขภาพ อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่าง
บุคคล กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกันโรคอ้วนของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 
โรงเรียนเทศบาล ในเขตเทศบาลนครยะลา เก็บตัวอย่างจากนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 จ านวน 
200 คน ใช้วิธีการสุ่มอย่างง่าย วิเคราะห์ความสัมพันธ์ด้วยสถิติสัมประสิทธ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน  
ท านายพฤติกรรมด้วยสถิติการถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน ผลการวิจัย พบว่า ความฉลาดทางสุขภาพ 
และอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารในทาง
เดียวกันโดยมีความสัมพันธ์ในระดับปานกลางและระดับต่ า (r=0.533, P <0.01) และ (r=0.449,  P 
<0.01) ตามล าดับ ความฉลาดทางสุขภาพและอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล สามารถ
ร่วมกันท านายพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกันโรคอ้วน ได้ร้อยละ 40.3  (P <0.001) ดังนั้น 
ควรเพ่ิมระดับความฉลาดทางสุขภาพ โดยครูให้ความรู้ กระตุ้นแนะน าให้นักเรียนปฏิบัติตามแนว
ทางการบริโภคท่ีถูกต้องเหมาะสม สมาชิกในครอบครัวให้ค าแนะน า จัดเตรียมอาหารที่เหมาะสม และ
เป็นตัวอย่างที่ดีในการบริโภค และเพ่ิมอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล จะท าให้เพ่ิมระดับ
พฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อป้องกันโรคอ้วนให้มากข้ึน  
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Original Article 
 

Health Literacy and Influence of Interpersonal Relations 
towards Food Consumption Behavior to Prevent Obesity among Grade 6 

Students in Municipality School, Yala Municipality 
 

Pisit Lamid1, Anchalee Pongkaset2, Kajornsak Chainapong2 
 

Abstract 
 

The evidence of obese students is increasing and higher than the target level that 
not exceed 10 percent. Most of them are students in urban areas rather than rural 
areas.  This research to study the correlation and predictive factors between health 
literacy, Influence of interpersonal relations and food consumption behavior to 
prevent obesity among grade 6 students in municipality school, Yala municipality.  The 
sample consisted of 200 students in grade 6, using simple random sampling.  Analyze 
relationships by using Pearson's product moment correlation coefficient, predict food 
consumption behavior by using stepwise multiple linear regression. Results found that 
the health literacy and influence of interpersonal relations correlated with food 
consumption behavior in the same way.  There is a moderate, and low level of 
correlation (r = 0.533, P <0.01) and (r = 0.449, P <0.01) respectively. Health literacy 
and influence of interpersonal relations able to predict 40. 3% of food consumption 
behavior to prevent obesity (P <0.001) Therefore, If able to increase the level of health 
literacy by teachers encourage students to follow dietary guidelines, family members 
give advice and prepare the nutritious food and is a good model of consumption and 
the influence of interpersonal relations will increase the level of food consumption 
behavior to prevent obesity.  
 

Keywords: Health Literacy, Interpersonal Relations, Food Consumption Behavior, 
Student 
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บทน า 
 

โรคอ้วนในเด็กวัยเรียนเป็นปัญหาสาธารณสุข
ที่ท้าทายในศตวรรษที่ 21 โดยเฉพาะในเขตเมือง 
องค์การอนามัยโลก รายงานว่า เด็กที่เป็นโรค
อ้วนได้เพ่ิมขึ้นทั่วโลกจาก 31 ล้านคนในปี 2533     
เป็น 44 ล้านคน ในปี 2555 และภายในปี 2568 
คาดการณ์ว่าจะมีเด็กเป็นโรคอ้วนทั่วโลก 70 ล้าน
คน1 ไทยเป็นประเทศที่มีอัตราโรคอ้วนในเด็ก
เพ่ิมข้ึนมากที่สุด โดยช่วง 5 ปีที่ผ่านมา มีเด็กอายุ
ระหว่าง 6-13 ปี อ้วนเพ่ิมขึ้นร้อยละ 15.5 และที่
ส าคัญเด็กเหล่านี้จะเติบโตมาเป็นผู้ใหญ่ที่อ้วนถึง
ร้อยละ 80 โดยเด็กที่ เริ่ม อ้วนและอ้วนจะมี
ผลกระทบต่อพัฒนาการทั้งร่างกาย สติปัญญา 
อารมณ์และสังคม ผลเสียที่ตามมาจากการเป็น
โรคอ้วนตั้งแต่วัยเด็ก ในรอบ 5 ปี มีเด็กไทยอายุ
ต่ ากว่า 15 ปี เป็นโรคเบาหวานเพ่ิมสูงขึ้นจาก   
ร้อยละ 2 เป็นร้อยละ 12 มีความเสี่ยงในการเป็น
โรคความดันโลหิตสูงมากกว่า ร้อยละ 60 และท า
ให้มีภาวะไขมันในเลือดสูง มีโอกาสเป็นโรคหัวใจ
สูง นอกจากนั้นยังเกิดปัญหาเกี่ยวกับระบบ
ทางเดินหายใจ  มักมีปัญหาเกี่ยวกับข้อและ
กระดูก2 

ข้อมูลระบบรายงาน HDC (Health Data 
Center) ภาพรวมของประเทศไทย พบว่าปี 2558 
พบภาวะเด็กนักเรียนเริ่มอ้วนและอ้วน ร้อยละ 
12.2 ปี 2559 พบร้อยละ 13.1 โดยค่าเป้าหมาย
ไม่เกิน ร้อยละ 102 ซึ่งมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น และสูง
กว่าค่าเป้าหมายที่ก าหนดไว้ ส าหรับจังหวัดยะลา 
มีภาวะเริ่มอ้วนและอ้วนเป็นล าดับที่ 67 ของ
ประเทศ และล าดับที่ 5 ของเขตสุขภาพที่ 12 
โดยพบร้อยละ 7.2 โดยอ าเภอเมือง จังหวัดยะลา 

มีภาวะเริ่มอ้วนและอ้วนสูงสุด ร้อยละ 8.91 และ
มีโรงเรียนที่มีเด็กอ้วนมากกว่าร้อยละ 10 โดยซึ่ง
ส่วนใหญ่เป็นโรงเรียนในเขตเมืองมากกว่าชนบท3  

การมีพฤติกรรมการบริโภคท่ีไม่เหมาะสมเป็น
ปัญหาส าคัญทางการแพทย์และสาธารณสุขที่ต้อง
เร่งแก้ไข เนื่องจากสามารถน าไปสู่การเกิดภาวะ
โภชนาการเกินและโรคอ้วนในเด็ก การที่เด็กวัย
เรียนจะมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดีมีความเกี่ยวข้อง
กับความฉลาดทางสุขภาพ (Health Literacy) 
ซึ่งเป็นกระบวนการทางปัญญาและทักษะทาง
สังคม ที่ก่อให้เกิดแรงจูงใจของบุคคลที่จะเข้าถึง 
เข้าใจและใช้ข้อมูลข่าวสารเพ่ือส่งเสริมและรักษา
สุขภาพให้ดีอยู่เสมอ4 ในการพัฒนาความฉลาด
ทางสุขภาพเพ่ือส่งเสริมการมีพฤติกรรมที่ถูกต้อง
และเหมาะสม ต้องอาศัยคุณลักษณะพ้ืนฐานที่
ส าคัญและจ าเป็น 6 ด้าน ซึ่งคุณลักษณะทั้ง 6 
ด้านนี้ ได้ถูกน ามาใช้ ในการพัฒนาเครื่ องมือ
ส าหรับประเมินความฉลาดทางสุขภาพของ
ประชาชน เพ่ือให้ทราบถึงสภาพปัญหาอันเกิด
จากการเรียนรู้ข้อมูลสุขภาพที่มีผลต่อพฤติกรรม
การบริโภคอาหาร5 

เนื่องจากเด็กในช่วงประถมศึกษา ใช้เวลา
ส่วนใหญ่อยู่ที่โรงเรียนเพ่ือท ากิจกรรมร่วมกับ
คุณครูและเพ่ือน ดังนั้นอิทธิพลของความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคล ซึ่งสภาพสังคมในการคบเพ่ือน
และสิ่งแวดล้อม  ที่โรงเรียนจึงมีส่วนส าคัญในการ
ส่งเสริมและสนับสนุนการแสดงพฤติกรรมสุขภาพ
ของเด็กวัยเรียน นอกเหนือจากการเลี้ยงดูของ
ครอบครัวและสิ่งแวดล้อมที่บ้าน6  

จากประเด็นที่ได้กล่าวมาข้างต้น จะเห็นได้ว่า
คว ามฉลาดทางสุ ขภาพและ อิทธิ พล ข อ ง
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ถือเป็นปัจจัยส าคัญ
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ที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  
ซึ่งส่งผลต่อสุขภาพของเด็กวัยเรียน หรือระดับ
ประถมศึกษา ส าหรับจังหวัดยะลา การศึกษาใน
เด็กนักเรียนระดับประถมศึกษา ยังมีอยู่เพียงส่วน
น้อยและขาดความต่อเนื่อง และยังไม่มีการศึกษา
ความฉลาดทางสุขภาพ อิทธิพลของความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคล กับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
เพ่ือป้องกันโรคอ้วนของนักเรียนประถมศึกษาใน
เขตเมืองซึ่ งเป็นมี เด็กอ้วนมากกว่าในชนบท 
การศึกษาครั้งนี้ เ พ่ือน าไปเป็นแนวทางในการ
ส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกัน
โรคอ้วนที่เหมาะสม เพ่ือให้เด็กเติบโตเป็นผู้ใหญ่ที่
มีสุขภาพแข็งแรงสมบูรณ์ต่อไป 

วั ต ถุ ป ร ะ ส ง ค์ ก า ร วิ จั ย  เ พ่ื อ ศึ ก ษ า
ความสัมพันธ์และปัจจัยท านายความฉลาดทาง

สุขภาพ อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกันโรค
อ้วนของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 โรงเรียน
เทศบาล ในเขตเทศบาลนครยะลา 
 

วิธีด าเนินการวิจัย 
 

รูปแบบการวิจัย การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิง
พรรณนา (Descriptive Research)  ด้านความ
ฉลาดทางสุขภาพ ผู้วิจัยได้ท าการศึกษาตาม
กรอบแนวคิดของกองสุขศึกษา กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข5 มีจ านวน 6 
ด้าน และอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
เพ่ือป้องกันโรคอ้วนด้วย ตามกรอบแนวคิด ดัง
ภาพที ่1

  
ความฉลาดทางสุขภาพ 
 1) ความรู้ความเข้าใจทางสุขภาพ 
 2) การเข้าถึงข้อมูลและบริการสุขภาพ 
 3) การสื่อสารเพ่ือเพ่ิมความเชี่ยวชาญ 
 4) การจัดการเงื่อนไขทางสุขภาพของตนเอง 
 5) การรู้เท่าทันสื่อและสารสนเทศ 
 6) การตัดสินใจเลือกปฏิบัติที่ถูกต้อง 
อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 

 

ภาพที ่1 กรอบแนวคิด 
     

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากรที่ใช้ในการศึกษา คือ นักเรียนที่

ก าลังศึกษาอยู่ในชั้นประถมศึกษา ปีที่ 6 ของ
โรงเรียนเทศบาล ในเขตเทศบาลนครยะลา ภาค

การศึกษาที่ 2 ปีการศึกษา 2562 จ านวน 411 
คน9  

กลุ่มตัวอย่าง ค านวณจากประชากรตามสูตร
ของ Krejcie & Morgan 10 ก าหนดให้สัดส่วนของ
ลักษณะที่สนใจในประชากร เท่ากับ 0.5 ระดับ

พฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
เพ่ือป้องกันโรคอ้วน 
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ความคลาดเคลื่อนที่ยอมรับได้ 5% และระดับ
ความเชื่อมั่น 95% สามารถค านวณหาขนาดของ 
กลุ่มตัวอย่างกับประชากรที่มีขนาดเล็กได้ตั้งแต่ 
10 ขึ้นไป ค านวณได้ค่า 198.79 ซึ่งต้องเก็บข้อมูล
ขั้นต่ า จ านวน 199 คน ซึ่งในการศึกษาครั้งนี้เก็บ
ข้อมูล จ านวน 200 คน ด้วยวิธีการสุ่มอย่างง่าย 
(Simple Random Sampling) โดยการน าชื่อ
ของนักเรียนของแต่ละโรงเรียนมาหยิบฉลากตาม
สัดส่วนจากจ านวนโรงเรียนเทศบาล ในเขต
เทศบาลนครยะลา ทั้งหมด 6 โรงเรียน จนได้
จ านวนนักเรียนทั้งหมด 200 คน  

เครื่องมือการวิจัย 
แบบสอบถามความฉลาดทางสุขภาพ เป็น

แบบสอบถามที่ปรับปรุงมาจากแบบวัดความรอบ
รู้ด้านสุขภาพเพ่ือป้องกันโรคอ้วน ส าหรับเด็กวัย
เรียน อายุ 9-14 ปี เฉพาะตอนที่ 2-7 โดยผู้วิจัย
เลือกเฉพาะด้านโภชนาการ  จากกองสุขศึกษา 
ก รมสนั บ สนุ นบ ริ ก า ร สุ ขภ าพ  ก ร ะทร ว ง
สาธารณสุข7 มี เนื้อหาแบ่งออกเป็น 6 ด้าน 
จ านวนทั้งหมด 26 ข้อ คะแนนเต็ม 114 คะแนน 
ดังตารางที ่1 
 

ตารางที ่1 ช่วงคะแนน และการแปลผลระดับความฉลาดทางสุขภาพ 
ช่วงคะแนน การแปลผลระดับความฉลาดทางสุขภาพ 

< 65 คะแนน  เป็นผู้มีระดับความฉลาดทางสุขภาพไม่เพียงพอต่อการดูแลสุขภาพตนเองเพ่ือ
ป้องกันโรคอ้วน 

65 - 77 คะแนน  เป็นผู้มีระดับความฉลาดทางสุขภาพที่เพียงพอและอาจจะมีการปฏิบัติตนเพ่ือ
ป้องกันโรคอ้วนได้ถูกต้องบ้าง 

> 77 คะแนน  เป็นผู้มีระดับความฉลาดทางสุขภาพมากเพียงพอและมีการปฏิบัติตนเพ่ือป้องกัน
โรคอ้วนได้ถูกต้องและยั่งยืนจนเชี่ยวชาญ 

              
แบบสอบถามอิทธิพลของความสัมพันธ์

ระหว่างบุคคล ประยุกต์ใช้แบบสอบถามของ
อุทุมพร ผึ่ งผาย8 ซึ่ ง เป็นการศึกษาที่มีความ
ใกล้เคียงกับการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยเลือกเฉพาะ
ด้านโภชนาการ จ านวน 10 ข้อ มีลักษณะของ
แบบวัดเป็นมาตรประมาณค่า (Rating scale) 5 

ระดับ ตั้งแต่ 1-5 คะแนน คือ เห็นด้วยอย่างยิ่ง 
เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย และไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง มีคะแนนรวมอยู่ระหว่าง 10-50 คะแนน 
แบ่งระดับอิทธิพลเป็น 3 ระดับ โดยใช้เกณฑ์ 
(คะแนนสูงสุด-คะแนนต่ าสุด)/จ านวนกลุ่ม ดัง
ตารางที ่2 

 

ตารางที ่2 ช่วงคะแนน และการแปลผลระดับอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
ช่วงคะแนน การแปลผลระดับอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 

≤ 23.33 คะแนน มีอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลในระดับต่ า 
23.34 - 36.67 คะแนน มีอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลในระดับปานกลาง 
≥ 36.68 คะแนน  มีอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลในระดับสูง 
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แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
เพ่ือป้องกันโรคอ้วน เป็นแบบสอบถามที่ปรับปรุง
มาจากแบบวัดความรอบรู้ด้ านสุขภาพเ พ่ือ
ป้องกันโรคอ้วน ส าหรับเด็กวัยเรียน อายุ 9-14 ปี  

ตอนที่ 8 พฤติกรรมการป้องกันโรคอ้วน โดย
เลือกเฉพาะการบริโภคอาหารจากกองสุขศึกษา 

ก รมสนั บ สนุ นบ ริ ก า ร สุ ขภ าพ  ก ร ะทร ว ง
สาธารณสุข7 จ านวนข้อค าถามทั้งหมด 13 ข้อ มี
คะแนนข้อละ 5 คะแนน คะแนนเต็ม 65 คะแนน 
แบ่งระดับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเป็น 3 
ระดับ ดังตารางที ่3 
 

 

ตารางที ่3 ช่วงคะแนน และการแปลผลระดับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
ช่วงคะแนน การแปลผลระดับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 

< 39 คะแนน  มีพฤติกรรมการปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพตนเองเพ่ือป้องกันโรคอ้วนไม่
ถูกต้อง 

39-52 คะแนน  มีพฤติกรรมการปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพตนเองป้องกันโรคอ้วนได้
ถูกต้องเป็นส่วนใหญ่แต่ไม่สม่ าเสมอ 

> 52 คะแนน  มีพฤติกรรมการปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพตนเองป้องกันโรคอ้วนได้อย่าง
ถูกต้องสม่ าเสมอ 

 

การตรวจคุณภาพของเครื่องมือ 
แบบสอบถามที่ปรับปรุง ผ่านการตรวจสอบ

ความตรงตามเนื้อหา โดยผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 3 
ท่าน และทดลองใช้เครื่องมือกับนักเรียนชั้น
ประถมศึกษาปีที่ 6 จากโรงเรียนซึ่งมีลักษณะ
คล้ายกับการศึกษาครั้งนี้ โดยเป็นโรงเรียนระดับ
ประถมศึกษาในเขตเมือง และเป็นโรงเรียน
รัฐบาลเช่นเดียวกัน จ านวน 30 คน แล้วน ามา
วิ เ ค ร า ะห์ ห าค่ า ค ว าม เ ชื่ อ มั่ น โ ด ย ใ ช้ สู ต ร
สัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค ซึ่งความฉลาด
ทางสุขภาพ อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่าง
บุคคล และพฤติกรรมการบริโภคอาหาร ได้ค่า 
0.79, 0.81 และ 0.88 ตามล าดับ ส าหรับ ความ
เชื่อมั่นของแบบสอบถามท้ังฉบับ ได้ค่า 0.89  

 

 
 

จริยธรรมการวิจัย 
ก า ร เ ก็ บ ร วบ ร วมข้ อมู ล โ ดยกา ร ต อบ

แบบสอบถามของกลุ่มตัวอย่าง ข้อมูลทุกอย่างไม่
มีผลกระทบต่อผู้ตอบแบบสอบถามแต่อย่างใด 
และทุกอย่างจะเก็บเป็นความลับ โดยงานวิจัย
ผ่ านจริ ยธรรมวิจั ย ในมนุษย์  วิทยาลั ยการ
สาธารณสุขสิริธร จังหวัดยะลา เลขท่ี 018/2563 

 
วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล 

ด า เนินการรวบข้อมูล จากนั ก เรี ยนชั้ น
ประถมศึกษาปีที่ 6 ในช่วงเดือน มกราคม 2563 
จนได้ครบ 200 คน โดยทีมวิจัยเก็บข้อมูลจาก
นักเรียนโดยใช้แบบสอบถาม ใช้เวลา 30 นาที 
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การวิเคราะห์ข้อมูล 
1) วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างความฉลาด

ทางสุขภาพ อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่าง
บุคคล กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเ พ่ือ
ป้องกันโรคอ้วน โดยใช้ด้วยสถิติสัมประสิทธ์
สหสัมพันธ์ของเ พียร์สัน (Pearson Product 
Moment Correlation Coefficient) 

2) วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างความฉลาด
ทางสุขภาพ อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่าง
บุคคล ที่ท านายพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือ
ป้องกันโรคอ้วน โดยใช้สถิติการถดถอยพหุคูณ
แ บ บ ขั้ น ต อ น  ( Stepwise Multiple Linear 
Regression)  

มี ก า รทดสอบกา รกร ะจ ายแบบปกติ  
(Normal Distribution) โดยใช้ Komogorove- 
Smirnov Test พบว่ามีค่าการกระจายตัวปกติ  

ค่า P> 0.05 และเมื่อทดสอบความสัมพันธ์เชิง
เส้นตรงพบว่ามีความสัมพันธ์เชิงเส้นตรง    

 

ผลการวิจัย 
 

 1. ระดับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อ
ป้องกันโรคอ้วน ความฉลาดทางสุขภาพ และ
อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 

จากการศึกษา พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ 
มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกันโรค
อ้วน อยู่ในระดับพอใช้ได้ คิดเป็นร้อยละ 36.0 มี
ความฉลาดทางสุขภาพ อยู่ในระดับมากเพียงพอ 
ร้อยละ 38.0 และอิทธิพลของความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคล อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 
50.5 ดังตารางที ่4 

 

 

ตารางที่ 4 จ านวนและร้อยของกลุ่มตัวอย่าง จ าแนกตามระดับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกัน
โรคอ้วน ความฉลาดทางสุขภาพ อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 

ระดับ จ านวน ร้อยละ 
ระดับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร   

ไม่ถูกต้อง (< 39 คะแนน) 64 32.0 
พอใช้ได้ (39 – 52 คะแนน) 72 36.0 
ดีมาก (> 52 คะแนน) 64 32.0 

X̅ = 41.75, S.D. = 9.67, Max = 65, Min = 13   

ระดับความฉลาดทางสุขภาพ   
ไม่เพียงพอ (< 65 คะแนน) 58 29.0 
เพียงพอ (65 – 77 คะแนน) 66 33.0 
มากเพียงพอ (> 77 คะแนน) 76 38.0 

X̅ = 72.00, S.D. = 13.91, Max = 112, Min = 37   
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ระดับ จ านวน ร้อยละ 
ระดับอิทธิพลของความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคล 

ต่ า (≤23.33 คะแนน) 4 2.0 
ปานกลาง (23.34 – 36.67 คะแนน) 101 50.5 
สูง (≥ 36.68  คะแนน) 95 47.5 
รวม 200 100.0 

X̅ = 36.54, S.D. = 5.88, Max = 50, Min = 12   
 

2. ความสัมพันธ์ระหว่างความฉลาดทาง
สุขภาพ อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่าง
บุคคลกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อ
ป้องกันโรคอ้วน ความฉลาดทางสุขภาพ และ
อิทธิพลของคว ามสั ม พันธ์ ร ะหว่ า งบุ ค คล  
 

มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
เพ่ือป้องกันโรคอ้วน ในทางเดียวกัน โดยมี
ความสัมพันธ์ในระดับปานกลางและระดับต่ า  
( r=0.533 , P < 0.01)  และ  ( r=0.449 , P < 
0.01) ตามล าดับ ดังตารางที ่5  

 
ตารางที่ 5 ความสัมพันธ์ระหว่างความฉลาดทางสุขภาพ อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล กับ

พฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อป้องกันโรคอ้วน 
ปัจจัย ค่า R ตรวจสอบ 

ความฉลาดทางสุขภาพ 0.533* 
อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 0.449* 

*P< 0.01 
 

3. การท านายความฉลาดทางสุขภาพ อิทธิพล
ของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลกับพฤติกรรม
การบริโภคอาหารเพื่อป้องกันโรคอ้วน ความ
ฉลาดทางสุขภาพ และอิทธิพลของความสัมพันธ์ 
 

ระหว่างบุคคล สามารถร่วมกันท านายพฤติกรรม
การบริโภคอาหารเพ่ือป้องกันโรคอ้วนได้ ร้อยละ 
40.3  (P <0.01) ดังตารางที่ 6 ซึ่งสามารถเขียน 
ได้ดังสมการท านายดังนี้ 
 

ตารางที ่6 การท านายความฉลาดทางสุขภาพ อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลกับพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารเพื่อป้องกันโรคอ้วน 
ตัวแปร b Beta t-value P-value 

ความฉลาดทางสุขภาพ  0.371 0.534 9.704 0.001 
อิทธิพลของความ 
สัมพันธ์ระหว่างบุคคล 

-0.602 -0.329 
 

-5.966 0.001 

ค่าคงท่ี 36.646  7.896  
                             R = 0.635     R2 = 0.403        F = 66.477      P < 0.001 
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สมการท านาย 
 

สรุปและอภิปรายผลการวิจัย 
 

จากการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ 
มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกันโรค
อ้วน อยู่ในระดับพอใช้ได้  คิดเป็นร้อยละ 36.0 มี
ความฉลาดทางสุขภาพ อยู่ในระดับมากเพียงพอ 
ร้อยละ 38.0 และอิทธิพลของความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคล อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 
50.5 เมื่อศึกษาความสัมพันธ์ พบว่า ความฉลาด
ทางสุขภาพ และอิทธิพลของความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคล มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารในทางเดียวกัน โดยมีความสัมพันธ์
ในระดับปานกลางและระดับต่ า  (r=0.533, P 
<0.01) และ (r=0.449, P <0.01) ตามล าดับ 
ความฉลาดทางสุ ขภาพ และ อิทธิพลของ
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล สามารถร่วมกัน
ท านายพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกัน
โรคอ้วน ได้ร้อยละ 40.3 (P <0.001)        

การศึกษาครั้งนี้ สอดคล้องกับการศึกษาของ 
อารยา ทิพย์วงศ์  และจารุณี  นุ่มมูล 11 และ
สอดคล้องกับการศึกษาของนุชจรินทร์ สุทธิ
วโรตมะกุล6 อย่างไรก็ตามส าหรับระดับอิทธิพล
ของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล และความรอบรู้
ด้านสุขภาพของนักเรียนครั้งนี้  แตกต่างจาก
นักเรียนในจังหวัดเพชรบุรี ตามการศึกษาของ 
อัจฉราวดี ศรียะศักดิ์ และคณะ12  

จากผลการศึ กษาครั้ ง นี้  จ ะ เห็ น ได้ ว่ า
พฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกันโรคอ้วน 
ขึ้นอยู่กับความฉลาดทางสุขภาพของกลุ่มตัวอย่าง 

และอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ซึ่ง
ได้แก่ ครู สมาชิกในครอบครัว และเพ่ือนนักเรียน 
โดยนักเรียนส่วนใหญ่มีความฉลาดทางสุขภาพ 
อยู่ ในระดับมากเพียงพอ แต่มี อิทธิพลของ
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ยังอยู่ในระดับปาน
กลาง จากการเก็บข้อมูลพบว่ากลุ่มตัวอย่างมี
น้ าหนักเทียบกับส่วนสูงอยู่ในช่วงสมส่วน ร้อยละ 
72.0 ค่อนข้างผอม-ผอม ร้อยละ 12.0 และ ท้วม-
อ้วน ร้อยละ 16.0 โดยเกินค่าเป้าหมายที่ต้องไม่
เกิน ร้อยละ 10 2  และหากจ าแนกเป็นกลุ่มที่สม
ส่วน กับกลุ่มที่อ้วนหรือผอมเกินไป พบว่ากลุ่มที่
อ้วนหรือผอมเกินไปมี ร้อยละ 28.0 ซึ่งเมื่อ
วิเคราะห์จากข้อมูลพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
ของกลุ่มตัวอย่าง พบว่ามีระดับพฤติกรรมการ
บริโภคที่ไม่ถูกต้อง ร้อยละ 32.0 ซึ่งถ้าสามารถ
ปรับเปลี่ยนกลุ่มที่มีพฤติกรรมการบริโภคที่ไม่
ถูกต้อง ให้มีพฤติกรรมที่ถูกต้อง เหมาะสมโดย
การเพ่ิมระดับความฉลาดทางสุขภาพ จากระดับ
ที่ไม่เพียงพอที่ปัจจุบันพบว่ามี ร้อยละ 29.0 ให้
อยู่ในกลุ่มที่มีระดับความฉลาดทางสุขภาพมาก
เพียงพอเพ่ิมมากขึ้น จะท าให้เด็กมีพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารเพ่ือป้องกันโรคอ้วนที่ดีขึ้นมากขึ้น 
สอดคล้องกับรายงานของกรมอนามัย ซึ่งเฝ้าระวัง
และติดตามภาวะโภชนาการเด็กวัยเรียน พบว่า 
ความฉลาดทางสุขภาพของเด็กวัยเรียนในระดับที่
ไม่เหมาะสมสามารถส่งผลต่อการมีพฤติกรรม
สุขภาพที่ก่อให้เกิดปัญหาภาวะโภชนาการเกิน5   

การเพ่ิมระดับอิทธิพลของความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคลเป็นแรงสนับสนุนให้กับเด็กกลุ่มนี้          

 พฤติกรรมการบริโภคอาหาร = 36.646 +0.371 (ความฉลาดทางสุขภาพ) –  

                                       0.602 (อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล) 
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จากกลุ่มต่ า-ปานกลาง ที่ปัจจุบันพบว่ามีร้อยละ 
52.5 ให้มีระดับอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่าง
บุคคลสูงขึ้น ร่วมกับเพ่ิมระดับความฉลาดทาง
สุขภาพ จะท าให้เด็กมีพฤติกรรมการบริโภค
อาหารเพ่ือป้องกันโรคอ้วนที่ดีขึ้นมากขึ้น โดยให้
ครูกระตุ้นแนะน า ให้นักเรียนปฏิบัติตามแนว
ทางการบริโภคที่ถูกต้องเหมาะสม สมาชิกใน
ครอบครัว เช่น พ่อแม่ ผู้ปกครองให้ค าแนะน า 
จัดเตรียมอาหารที่เหมาะสม และเป็นตัวอย่างที่ดี
ในการบริโภค ส่วนเพ่ือนนักเรียนชักชวนกัน
ปฏิบัติตามค าแนะน าของครู และผู้ปกครอง โดย
อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคของเด็กวัย
เรียน ทั้งนี้ เนื่องจากพ่อ แม่ ผู้ปกครองเป็นบุคคล
กลุ่มแรกทางสังคมที่มีความสัมพันธ์ใกล้ชิด มี
บทบาทส าคัญในการส่งเสริมพฤติกรรม และยัง
เป็นผู้ที่มีส่วนร่วมในการถ่ายทอดทักษะและ
ประสบการณ์ที่ ส า คัญร่ ว มกั บครู เ กี่ ย ว กั บ
การศึกษาของเด็กวัยเรียน13 นอกจากนี้ การที่เด็ก
ในวัยนี้ได้ท ากิจกรรมและใช้เวลาส่วนใหญ่อยู่ที่
โรงเรียนร่วมกับคุณครูและเพ่ือน สภาพสังคมใน
การคบเพ่ือนและสิ่งแวดล้อมที่โรงเรียนจึงเป็น
ส่วนส าคัญในการส่งเสริมและสนับสนุนการแสดง
พฤติกรรมสุขภาพของเด็กวัยเรียน นอกเหนือจาก
การเลี้ยงดูของครอบครัวและสิ่งแวดล้อมท่ีบ้าน14 

ผลการศึกษาปัจจัยท านาย พบว่าความฉลาด
ทางสุขภาพ และอิทธิพลของความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคล สามารถร่วมกันท านายพฤติกรรม
การบริโภคอาหารเพ่ือป้องกันโรคอ้วน ได้ร้อยละ 
40.3 (P <0.001) โดยความฉลาดทางสุขภาพมี
ความสัมพันธ์ทางเดียวกัน ส่วนอิทธิพลของ
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลมีความสัมพันธ์ในทาง

ตรงกันข้าม ทั้งนี้จากสมการท านาย ถ้าต้องการ
เพ่ิมพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกันโรค
อ้วน ควรเพิ่มความฉลาดทางสุขภาพ และลดอิทธิ
ผลความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล  ซึ่งไม่สอดคล้อง
กับการหาความสัมพันธ์ระหว่างความฉลาดทาง
สุขภาพ อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล
กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกันโรค
อ้วนในการศึกษาครั้งนี้  ทั้งนี้อาจเนื่องจากการ
บริโภคอาหารของนักเรียนส่วนใหญ่อยู่ในระดับ
พอใช้ จึงอาจมีการชักชวนเพ่ือนนักเรียนด้วยกัน
ให้บริโภคอาหารในลักษณะคล้ายๆ กัน และเป็น
อาหารที่ไม่เหมาะในการบริโภค ซึ่งถ้าลดระดับ
อิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลที่มี
โอกาสชักชวนกันบริโภคอาหารที่ไม่เหมาะสม จะ
ช่วยเพ่ิมพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกัน
โรคอ้วนได้ ซึ่งปัจจัยท านายครั้งนี้ไม่สอดคล้องกับ
การศึกษาของบุญฤทธิ์ ประสิทธิ์นราพันธุ์ และ
คณะ15 ที่ศึกษาปัจจัยท านายพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-
6 ซึ่งอิทธิพลของเพ่ือนร่วมท านายพฤติกรรมการ
บริโภคอาหาร แต่เป็นการท านายในทางเดียวกัน 
ซึ่งแตกต่างจากการศึกษาครั้งนี้ 

การเพิ่มระดับความฉลาดทางสุขภาพ โดยครู
ให้ความรู้ กระตุ้นแนะน าให้นักเรียนปฏิบัติตาม
แนวทางการบริโภคที่ถูกต้องเหมาะสม สมาชิกใน
ครอบครัวให้ค าแนะน า จัดเตรียมอาหารที่
เหมาะสม และเป็นตัวอย่างที่ดีในการบริโภค และ
ส่งเสริมอิทธิพลของความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล
ในทางที่เหมาะสมในการบริโภคจะท าให้เพ่ิม
ระดับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพ่ือป้องกัน
โรคอ้วน ส่งผลให้ร้อยละนักเรียนที่สมส่วนเพ่ิม
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มากขึ้น ร้อยละของนักเรียนกลุ่มไม่สมส่วน คือ
อ้วนหรือผอมเกินไปให้ลดลงไปด้วย 

การน าผลการวิจัยไปใช้  ทางโรงเรียน 
หน่วยงานสาธารณสุขที่เกี่ยวข้อง ผู้ปกครองและ
ครูจึงควรส่งเสริมความฉลาดทางสุขภาพของ
นักเรียนร่วมกัน โดยครูให้ความรู้ ให้ค าแนะน า 
ส่วนผู้ปกครองให้ค าแนะน าและจัดเตรียมอาหาร
ที่ เ ห ม า ะ ส ม  แ ล ะ ส่ ง เ ส ริ ม อิ ท ธิ พ ล ข อ ง
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลในทางที่เหมาะสมใน
การบริโภค  
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