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Abstract

    	 Purpose: To study the effect of a school lunch program on percentage of weight for height, eating 
behavior, calories intake and energy distribution in overweight adolescents.

	 Design: Quasi – experimental study.

	 Methods: Participants were 70 overweight adolescents studying in grade 7-9 in two public schools 
in Bangkok. They were 33 participants in the experimental group and 37 participants in the control 
group. The experimental group was provided a 12-week healthy school lunch program from Monday to 
Friday. They also attend a focus group with the researcher every 4 weeks. Data regarding weight, height, 
percentage of weight for height, eating behavior, and food record were collected before and after the 
program. Data were analyzed using descriptive statistics and t-test.

	 Main findings: In the between groups analysis using independent t-test, the experimental group 
had more decreased percentage of weight for height than the control group while had more increased 
eating behavior score than the control group (p < .05). When comparing within group using paired 
	
t-test, the experimental group received significantly increased energy distribution from carbohydrate 
and reduced energy distribution from fat after the program (p < .05). 

	 Conclusion and recommendations: An appropriate school lunch program provided to 
overweight adolescents can help them in controlling their weight while gaining optimal growth. School 
nurse and also school board should play a role in giving advice to and supporting food vendors in school 
to provide more choices of healthy foods for overweight adolescents.
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บทคดัยอ่

	 วตัถปุระสงค:์ เพือ่ศกึษาผลของการจดัอาหารกลางวนัในโรงเรยีน ตอ่รอ้ยละของนำ้หนกัตอ่สว่นสงู พฤตกิรรมการรบั
ประทานอาหาร ปรมิาณพลงังานและสดัสว่นการกระจายพลงังานในวยัรุน่ทีม่ภีาวะนำ้หนกัเกนิ

	 รปูแบบการวจิยั: เปน็การวจิยัเชงิกึง่ทดลอง (Quasi-experimental study)

	 วธิดีำเนนิการวจิยั: กลุม่ตวัอยา่งเปน็นกัเรยีนชัน้มธัยมศกึษาปทีี ่ 1-3 ทีม่ภีาวะนำ้หนกัเกนิหรอือว้นในโรงเรยีน 2 แหง่
ในเขตกรงุเทพมหานคร จำนวน 70 คน แบง่เปน็กลุม่ทดลอง 33 คน และกลุม่ควบคมุ 37 คน กลุม่ทดลองรบัประทานอาหาร
กลางวนัจากรา้นอาหารสขุภาพทีเ่ขา้รว่มโครงการในวนัจนัทรถ์งึวนัศกุร ์เปน็เวลา 12 สปัดาห ์และมกีารสนทนากลุม่กบัผูว้จิยั
ทกุ 4 สปัดาห ์ เกบ็ขอ้มลูทัง้สองกลุม่กอ่นและสิน้สดุโครงการโดยการชัง่นำ้หนกั วดัสว่นสงู คา่รอ้ยละนำ้หนกัตอ่สว่นสงู 
พฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร และการบนัทกึอาหาร วเิคราะหข์อ้มลูดว้ยสถติเิชงิพรรณนา และ t-test 

	 ผลการวจิยั: ผลการทดสอบระหวา่งกลุม่ดว้ย independent t-test พบวา่ กลุม่ทดลองมคีา่รอ้ยละของนำ้หนกัตอ่สว่นสงู
ลดลงมากกวา่ และมคีะแนนพฤตกิรรมการรบัประทานอาหารเพิม่ขึน้มากกวา่กลุม่ควบคมุ (p < .05) ในขณะทีผ่ลการทดสอบ
ภายในกลุม่ดว้ยสถติ ิ paired t-test พบวา่ เมือ่สิน้สดุโครงการ กลุม่ทดลองไดร้บัพลงังานจากคาร์โบไฮเดรทในสดัสว่น


ทีเ่พิม่ขึน้ แต่ไดร้บัพลงังานจากไขมนัในสดัสว่นทีล่ดลงอยา่งมนียัสำคญัทางสถติ ิ(p < .05) 

	 สรปุและขอ้เสนอแนะ: การจดัเตรยีมอาหารกลางวนัทีเ่หมาะสมใหแ้กว่ยัรุน่ทีม่ภีาวะนำ้หนกัเกนิเอือ้ใหว้ยัรุน่สามารถ
ควบคมุนำ้หนกัตวัได ้ พยาบาลประจำโรงเรยีนรวมทัง้ผูบ้รหิารโรงเรยีนจงึควรมสีว่นรว่มในการใหค้ำแนะนำ และสนบัสนนุให้
รา้นคา้ในโรงเรยีนจำหนา่ยอาหารสขุภาพเพือ่เปน็ทางเลอืกใหก้บัวยัรุน่ทีม่ปีญัหานำ้หนกัเกนิ	 
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ความสำคัญของปัญหา 

	 ภาวะนำ้หนกัเกนิและโรคอว้นในเดก็กอ่ใหเ้กดิปญัหา
สขุภาพตามมา คอื โรคความดนัโลหติสงู ไขมนัในเลอืดผดิ
ปกต ิ โรคเบาหวานชนิดไม่พึ่งอินซูลิน และปัญหาด้านจิต
สงัคม ภาวะอว้นในเดก็โดยเฉพาะเดก็วยัรุน่เปน็ปจัจยัสำคญั
ในการทำนายการเกิดโรคอ้วนในวัยผู้ ใหญ ่ อีกทั้งพบว่า 
อตัราการเจบ็ปว่ยและอตัราการเสยีชวีติในประชากรผู้ใหญ่
จะเพิม่สงูขึน้ในคนทีเ่ปน็โรคอว้นในชว่งวยัรุน่ แมว้า่ในชว่ง
วยัผู้ใหญจ่ะสามารถลดนำ้หนกัสว่นเกนิไดแ้ลว้กต็าม1-2


	 จากการสำรวจสขุภาพคนไทยครัง้ที ่ 4 พ.ศ. 2551-
2552 พบวา่ เดก็อาย ุ 6-9 ป ี มนีำ้หนกัเกนิถงึอว้นรอ้ยละ 
11-12 และสดัสว่นนีเ้พิม่เปน็รอ้ยละ 14.9 เมือ่อาย ุ 10-14 
ป ี เดก็ในกรงุเทพฯ และภาคกลางมสีดัสว่นของเดก็เริม่อว้น 
และอ้วนสูงกว่าภาคอื่นๆ3 การประเมินภาวะโภชนาการ
นกัเรยีนวยัรุน่ตอนตน้ เขตบางกอกนอ้ย กรงุเทพมหานคร 
ในปกีารศกึษา 2551 จำนวน 410 คนพบวา่ ปกตริอ้ยละ 
39.3 เริม่อว้นรอ้ยละ 10.5 อว้นรอ้ยละ 29.54 สาเหตทุี่
ทำใหเ้ดก็มนีำ้หนกัเกนิคอื การไดร้บัพลงังานจากอาหารมาก
กว่าที่ร่างกายต้องการ พลังงานส่วนเกินมาจากขนมและ
เครื่องดื่ม จากการสำรวจด้านโภชนาการเด็กวัย 6-14 ป ี
บรโิภคขนมกรบุกรอบทกุวนัรอ้ยละ 27.4 เกอืบทกุวนัรอ้ยละ 
19.1 ดื่มน้ำอัดลมทุกวันร้อยละ 17.2 เกือบทุกวันร้อยละ 
16.53


	 จากการศกึษาทีผ่า่นมาพบวา่ เดก็และวยัรุน่ชว่งอาย ุ
6-18 ป ี ใชเ้วลาสว่นใหญ่ในโรงเรยีน พลงังานทีน่กัเรยีนได้
รบัจากอาหารกลางวนัมมีากถงึรอ้ยละ 35-40 ของพลงังานที่
ไดร้บัทัง้หมดในแตล่ะวนั ดงันัน้อาหารกลางวนัจงึเปน็สาเหตุ
สำคัญของการเกิดภาวะน้ำหนักเกินและโรคอ้วนในเด็ก


และวัยรุ่น5 จากการทบทวนวรรณกรรมของเด็กนักเรียน


ที่รับประทานอาหารของโรงเรียน กับเด็กนักเรียนที
่

รับประทานอาหารที่นำมาจากบ้านโดยผู้ปกครองเป็น


ผูเ้ตรยีมให ้ 5 วนั/สปัดาหพ์บวา่ เดก็นกัเรยีนทีน่ำอาหารมา
รบัประทานเองจะไดร้บัอาหารทีม่ีไขมนัและนำ้ตาลนอ้ยกวา่ 
ไดร้บัผกัและผลไมม้ากกวา่เดก็ที่ไม่ไดน้ำอาหารมาจากบา้น6 
นอกจากนีย้งัพบวา่ เดก็ทีร่บัประทานอาหารของโรงเรยีนได้
รบัพลงังานจากอาหารมากกวา่เดก็ทีร่บัประทานอาหารทีน่ำ
มาจากบา้น 40-120 กโิลแคลอรตีอ่วนั ทำใหเ้กดิภาวะอว้น
เพิม่ขึน้รอ้ยละ 27 ในโรงเรยีนระดบัมธัยมศกึษา ประเทศ


นอรเวย ์ ได้จัดอาหารกลางวันให้นักเรียนรับประทานตาม

เมนูของโรงเรียน นักเรียนสามารถควบคุมน้ำหนักได้8 


ทีน่อรท์คาโรไลนา ไดจ้ดัทำแผนอาหารกลางวนัในโรงเรยีน
เพือ่ลดโรคอว้นของนกัเรยีน โดยทมีโภชนาการไดจ้ดับรกิาร
อาหารคณุภาพ ปรบัลดปรมิาณอาหารที่ใหพ้ลงังานสงู เริม่
จากการชี้แจงนโยบายอาหารสุขภาพแก่โรงเรียน เพื่อให้
นกัเรยีนเกดิความมัน่ใจในเรือ่งราคาและคณุภาพ จดัทำเมนู
อาหาร 2 รายการทีน่กัเรยีนชอบรบัประทานโดยปรบัเปน็
อาหารที่ ให้พลังงานต่ำใยอาหารสูง ภายใน 1 เดือน 
นกัเรยีนลดการรบัประทานอาหารที่ใหพ้ลงังานสงูไดร้อ้ยละ 
509 อยา่งไรกต็าม ยงัมนีกัเรยีนถงึ 1 ใน 3 ทีแ่มว้า่จะรบั
ประทานอาหารกลางวนัของโรงเรยีน แตร่บัประทานไมห่มด 
ตอ้งการซือ้อาหารทีม่จีำหนา่ยในโรงเรยีนรบัประทานเพิม่จงึ
ทำให้ไดร้บัพลงังานสว่นเกนิ10 สำหรบัประเทศไทย จากการ
ศกึษาประสทิธผิลการปรบัปรงุคณุภาพของอาหารกลางวนั
ในโรงเรียนระดับประถมศึกษาให้ ได้มาตรฐานตามหลัก
โภชนาการเพื่อส่งเสริมภาวะโภชนาการของเด็ก พบว่า
นกัเรยีนทีเ่ขา้รว่มโครงการอาหารกลางวนัทีป่รบัปรงุคณุภาพ
แลว้มภีาวะโภชนาการดกีวา่นกัเรยีนทีซ่ือ้อาหารรบัประทาน
เอง11 ประกอบกับชนิดของอาหารที่มีจำหน่ายทั้งในและ


นอกโรงเรียน ส่วนใหญ่เป็นอาหารที่ทำให้เด็กนักเรียนมี
ความเสีย่งตอ่การเกดิภาวะนำ้หนกัเกนิและโรคอว้นเพิม่มาก
ขึน้ รฐับาลจงึมคีวามตืน่ตวัทีจ่ะปรบัปรงุคณุภาพของอาหาร
กลางวนัทีจ่ดัใหก้บัเดก็นกัเรยีน เพือ่สง่เสรมิใหเ้ดก็มภีาวะ
โภชนาการที่เหมาะสมตามวัย คือให้โรงเรียนมีมาตรการ
หา้มจำหนา่ยนำ้อดัลม ขนมกรบุกรอบและขนมซองภายใน
โรงเรียน แต่จากการสำรวจสถานการณ์โรคอ้วนในเด็ก
นักเรยีนและสภาพปจัจยัแวดลอ้มในโรงเรยีนที่เอือ้ตอ่โรค
อว้น ของเครอืขา่ยวจิยัสขุภาพ มลูนธิสิาธารณสขุแหง่ชาติ
และสำนักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย (สกว.) พบว่า 
โรงเรยีนทีม่มีาตรการหา้มจำหนา่ยนำ้อดัลมมรีอ้ยละ 85 แต่
มกีารจำหนา่ยในโรงเรยีนถงึรอ้ยละ 15 ในจำนวนนี้โรงเรยีน
เปน็ผูจ้ำหนา่ยเองถงึ 1 ใน 3 สำหรบัโรงเรยีนทีม่มีาตรการ
ห้ามจำหน่ายขนมกรุบกรอบและขนมซองในโรงเรียนม
ี

ร้อยละ 58 แต่มีการจำหน่ายในโรงเรียนถึงร้อยละ 42 


โดยจำนวนดงักลา่วโรงเรยีนเปน็ผูจ้ำหนา่ยเองเกอืบครึง่หนึง่
ของโรงเรยีนทีจ่ำหนา่ยทัง้หมด12 ซึง่ผลจากการสำรวจครัง้นี้
พบวา่โรงเรยีนทีม่กีารจำหนา่ยนำ้อดัลม จะมเีดก็อว้นเปน็
สองเทา่ของโรงเรยีนที่ไมม่กีารจำหนา่ยนำ้อดัลม13 

	 โครงการอาหารกลางวันในประเทศไทยได้รับ
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งบประมาณจากรัฐบาลหรือองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 


เพือ่การจดัเตรยีมอาหารใหก้บันกัเรยีนประถมศกึษา อาย ุ


6-12 ป ี แตก่ารจดัอาหารกลางวนัใหน้กัเรยีนมธัยมศกึษา 
อาย ุ13-18 ป ีโดยโรงเรยีนเปน็ผูด้ำเนนิการมนีอ้ย นกัเรยีน
ตอ้งซือ้อาหารทีม่จีำหนา่ยในโรงเรยีนรบัประทานเอง อาหาร
ทีจ่ำหนา่ยในโรงเรยีนมทีัง้ขา้วราดแกง กว๋ยเตีย๋ว อาหาร
จานเดียว และอาหารปิ้งทอด ขนมหวาน น้ำหวานหรือ


น้ำอัดลม นักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาอยู่ในช่วงวัยรุ่นมี
ลักษณะเป็นตัวของตัวเอง ต้องการอิสระ และต้องการ
ประสบการณ์ใหม่ๆ ผู้ประกอบการจึงมีกลยุทธ์ในการ
จำหน่ายอาหารตามสื่อโฆษณาเพื่อกระตุ้นการบริโภคของ
นักเรียน เช่น พิซซ่า โดนัท ไอศครีม น้ำปั่น น้ำอัดลม 
อาหารจานดว่น ซึง่มแีปง้ ไขมนั นำ้ตาล เกลอืสงู โรงเรยีน
บางแหง่ไดร้บัการสนบัสนนุการทำกจิกรรมของโรงเรยีนจาก
บรษิทัเครือ่งดืม่และขนม เปน็การผกูขาดการจำหนา่ยเครือ่ง
ดื่มและขนม ซึ่งเป็นอาหารที่ไม่ส่งผลดีต่อนักเรียน ทำให้
นกัเรยีนเสีย่งตอ่การเกดิภาวะนำ้หนกัเกนิและโรคอว้น 

	 จากการทบทวนวรรณกรรมและประสบการณก์ารจดั
กิจกรรมข้างต้นแสดงว่าคุณภาพของอาหารกลางวันเป็น
ปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพของนักเรียน คณะผู้วิจัยจึงเห็น
ความสำคัญในการปรับอาหารกลางวันให้เหมาะสมกับ
นักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษา โดยขอความร่วมมือกับ
โรงเรยีน ผูป้ระกอบการรา้นอาหาร ใหจ้ดัอาหารคณุภาพ
สำหรบันกัเรยีน เพือ่ใหน้กัเรยีนกลุม่เปา้หมายคอืนกัเรยีนทีม่ี
น้ำหนักเกินได้รับประทานอาหารกลางวันที่ถูกหลัก
โภชนาการ มพีฤตกิรรมการบรโิภคอาหารทีถ่กูตอ้ง ลดความ
เสีย่งตอ่การเกดิโรคอว้นตอ่ไป 



วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 1.	เปรียบเทียบร้อยละของน้ำหนักต่อส่วนสูงที่
เปลีย่นแปลง ระหวา่งกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ

	 2.	เปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการรับประทาน
อาหารทีเ่ปลีย่นแปลง ระหวา่งกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ 

	 3.	เปรียบเทียบค่าร้อยละของน้ำหนักต่อส่วนสูง 
คะแนนพฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร ปรมิาณพลงังาน 
และสดัสว่นการกระจายพลงังานที่ไดร้บัจากอาหารกลางวนั
ของกลุม่ทดลอง กอ่นเริม่โครงการและเมือ่สิน้สดุโครงการ


สมมติฐานการวิจัย เมือ่สิน้สดุโครงการ

	 1.	กลุ่มทดลองมีค่าร้อยละของน้ำหนักต่อส่วนสูง


ลดลงมากกวา่กลุม่ควบคมุ

	 2.	กลุ่มทดลองมีคะแนนพฤติกรรมการรับประทาน
อาหารเพิม่ขึน้มากกวา่กลุม่ควบคมุ

	 3.	กลุ่มทดลองมีค่าร้อยละของน้ำหนักต่อส่วนสูง


ลดลง คะแนนพฤตกิรรมการรบัประทานอาหารเพิม่ขึน้ และ
ไดร้บัปรมิาณพลงังานและสดัสว่นการกระจายพลงังานจาก
อาหารกลางวนัเหมาะสมกวา่กอ่นเริม่โครงการ



วิธีดำเนินการวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้เป็นส่วนหนึ่งของโครงการวิจัยอาหาร
กลางวันกับภาวะโภชนาการและการเจริญเติบโตในเด็ก


วยัรุน่ ใชร้ะเบยีบวธิวีจิยัเชงิกึง่ทดลอง (quasi-experimental 
study) เกบ็รวบรวมขอ้มลูระหวา่งเดอืนพฤศจกิายน 2552 - 
มนีาคม 2553

	 ประชากรและกลุม่ตวัอยา่ง

	 ประชากรในการศึกษาครั้ งนี้ เป็นนักเรียนชั้น
มธัยมศกึษาปทีี ่ 1-3 ปกีารศกึษา 2552 คร ูและผูป้ระกอบ
การรา้นอาหารของโรงเรยีนสงักดัคณะกรรมการการศกึษา
ขัน้พืน้ฐาน สำนกังานเขตพืน้ทีก่ารศกึษากรงุเทพมหานคร
เขต 3 บางกอกนอ้ย สุม่ดว้ยการจบัสลากได ้ 2 โรงเรยีน 
แบง่เปน็โรงเรยีนกลุม่ควบคมุ 1 โรงเรยีน และโรงเรยีนกลุม่
ทดลอง 1 โรงเรียน คัดเลือกนักเรียนกลุ่มตัวอย่างจาก
นกัเรยีนทีม่คีา่รอ้ยละของนำ้หนกัตอ่สว่นสงู (% weight for 
height) เปน็ 110-140 โรงเรยีนละ 50 คน 

	 เครือ่งมอืการวจิยั ประกอบดว้ย

	 เครือ่งมอืที่ใช้ในการทดลอง

	 1.	คูม่อืและสือ่สำหรบักลุม่ทดลองทีผู่ว้จิยัจดัทำขึน้ 

		  1.1	 คู่มือเล่มที ่ 1 เรื่องวัยรุ่นกับอาหาร เนื้อหา
ประกอบดว้ย โรคอว้นและผลกระทบตอ่สขุภาพ รปูรา่งของ
ฉนั อาหารสำหรบัวยัรุน่ กนิอยา่งไรไมอ่ว้น อาหารตามสีไฟ
จราจร การควบคมุนำ้หนกัทำไดอ้ยา่งไร ฉลากอาหาร ฉลาก
โภชนาการ การบนัทกึอาหาร และวธิกีำจดัพลงังาน

		  1.2	 คู่มือเล่มที ่ 2 เรื่องตำรับอาหารกลางวัน
สำหรับวัยรุ่น เนื้อหาประกอบด้วย กินอย่างไรให้พอด ี


มสีขุ สขุภาพแขง็แรง กนิอยา่งนีส้หิา่งไกลโรคอว้น แนวทาง
การเลอืกอาหารสำหรบัเดก็วยัรุน่ทีม่นีำ้หนกัเกนิ หนว่ยตวง
นบัปรมิาณอาหาร รายการอาหาร เครือ่งปรงุ วธิทีำอาหาร 
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สารอาหาร และพลงังาน การกำหนดเมนอูาหารกลางวนั
ดว้ยตนเอง เมนอูาหารกลางวนัสำหรบัเดก็วยัรุน่ทีม่นีำ้หนกั
เกนิ 

		  1.3	 โปสเตอร์อาหารสำหรับวัยรุ่ นและธง
โภชนาการ

		  1.4	 ดีวีด ี เรื่อง สื่อโครงการอาหารกลางวันกับ
ภาวะโภชนาการและการเจรญิเตบิโตของเดก็วยัรุน่ มเีนือ้หา
เกี่ยวกับปริมาณ ชนิดอาหารกลางวันที่ควรรับประทาน 


รปูรา่งของวยัรุน่มกีารเปลีย่นแปลงอยา่งไรในเรือ่งนำ้หนกั 
และสว่นสงู

	 2.	คูม่อืสำหรบัผูป้ระกอบการ เรือ่งอาหารในโรงเรยีน
กบัภาวะโภชนาการของวยัรุน่ เนือ้หาประกอบดว้ย ความ
สำคญัของอาหารในโรงเรยีน การกนิอาหารเพือ่สขุภาพทีด่ี
ของวัยรุ่น ความต้องการอาหารและพลังงานของวัยรุ่น 
การเตรียมและปรุงอาหารเพื่อส่งเสริมสุขภาพของวัยรุ่น 


ขอ้กำหนดดา้นสขุาภบิาลในโรงเรยีน 

	 3.	อุปกรณ์ที่ใช้ในการชั่งน้ำหนัก วัดส่วนสูง ได้แก ่
เครือ่งชัง่นำ้หนกัระบบคานยีห่อ้ Detecto แบง่สเกลนำ้หนกั
ตำ่สดุ 0.1 กโิลกรมั และทีว่ดัสว่นสงูแบบแทง่ไมแ้บง่สเกล
ความสงูตำ่สดุ 0.1 เซนตเิมตร

	 เครือ่งมอืที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมขอ้มลู ประกอบดว้ย

	 1)	แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล เป็นแบบบันทึกที
่

ผู้วิจัยสร้างขึ้น เพื่อสอบถามข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่ม
ตวัอยา่ง ไดแ้ก ่ เพศ อาย ุ จำนวนครัง้ของการรบัประทาน
อาหารมือ้หลกั จำนวนเงนิที่ใช้ในมือ้อาหารกลางวนั เปน็ตน้

	 2)	แบบสอบถามพฤติกรรมการรับประทานอาหาร
จำนวน 24 ขอ้ ทีผู่ว้จิยัสรา้งขึน้เพือ่สอบถามเกีย่วกบัการ


รบัประทานอาหารทีเ่หมาะสมจำนวน 10 ขอ้ ไดแ้ก ่กนิขา้ว
วนัละ 4-6 ทพัพ ีกนิผกัวนัละ 3 ทพัพ ีกนิผลไมเ้ปน็อาหาร
วา่ง กนิอาหารประเภทตม้/นึง่ ดืม่นำ้เปลา่ เปน็ตน้ และ
พฤติกรรมการรับประทานอาหารที่ไม่เหมาะสม จำนวน 


14 ขอ้ ไดแ้ก ่ กนิขนมหวานหลงัอาหาร กนิขนมกรบุกรอบ 
ดืม่นำ้หวาน/นำ้อดัลม กนิอาหารประเภทผดั เปน็ตน้ คำ
ตอบเป็นแบบมาตรประมาณค่า 4 ระดับ พิสัย 0-72 
คะแนน คะแนนสูงแสดงว่ามีพฤติกรรมการรับประทาน
อาหารทีด่ ี ทำการทดสอบกบักลุม่บคุคลทีม่ลีกัษณะเชน่เดยีว
กบักลุม่ตวัอยา่ง จำนวน 30 คนซำ้กนัสองครัง้ในเวลาหา่ง
กันสองสัปดาห ์ (test-retest) ได้ค่าความสัมพันธ์ของ
คะแนนทดสอบครัง้ทีห่นึง่กบัครัง้ทีส่อง r = .66 (p < .05)


	 3)	แบบบนัทกึอาหาร (food record) ใหก้ลุม่ตวัอยา่ง
บนัทกึอาหารทกุชนดิทีร่บัประทานในมือ้กลางวนั ภายหลงั
การรบัประทานทนัทเีปน็เวลา 3 วนั/สปัดาห ์ เพือ่คำนวณ


พลงังาน สดัสว่นการกระจายพลงังานจากอาหาร 

	 4)	แบบบนัทกึนำ้หนกัและสว่นสงู

	 การพทิกัษส์ทิธิก์ลุม่ตวัอยา่ง

	 การวิจัยครั้งนี้ ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการ
จรยิธรรมการวจิยัในคน มหาวทิยาลยัมหดิล (รหสัโครงการ 
COA.No.MU-IRB 2011/028.0302) 

	 วธิเีกบ็รวบรวมขอ้มลู

	 1.	เมือ่ไดร้บัอนญุาตใหด้ำเนนิโครงการ ผูว้จิยัพบคร ู
และผู้ประกอบการร้านอาหารในโรงเรียน เพื่อชี้แจงราย
ละเอยีดของโครงการ แจกเอกสารชีแ้จงขอ้มลูและขอความ
ยนิยอมเขา้รว่มการวจิยั เมือ่ครแูละผูป้ระกอบการยนิยอม
เขา้รว่มโดยสมคัรใจ ใหล้งนามในเอกสารใหค้วามยนิยอม
เขา้รว่มการวจิยั

	 2.	ผู้วิจัยพบนักเรียนกลุ่มตัวอย่างเพื่อชี้แจงราย
ละเอยีดของการวจิยั และแจกเอกสารชีแ้จงใหก้ลุม่ตวัอยา่ง
นำกลับไปปรึกษาผู้ปกครองในภายหลัง เมื่อกลุ่มตัวอย่าง
ยนิยอมเขา้รว่มการวจิยั และผูป้กครองอนญุาต ผูว้จิยัขอให้
ผูป้กครองลงนามในเอกสารยนิยอมเขา้รว่มการวจิยั

	 3.	ผู้วิจัยเก็บข้อมูลของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง 
โดยการชั่งน้ำหนัก วัดส่วนสูง และขอให้นักเรียนกลุ่ม
ตวัอยา่งตอบแบบสอบถามพฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร 
และบนัทกึอาหารทีร่บัประทาน 

	 4.	ให้ความรู้แก่กลุ่มควบคุมเกี่ยวกับโรคอ้วน 


การบรโิภคอาหารทีเ่หมาะสม ใชเ้วลาประมาณ 3½ ชัว่โมง


ในสปัดาหท์ี ่ 1 และแจกคูม่อืเลม่ที ่ 1 ให ้ ในสปัดาหท์ี ่ 12 
ประเมินน้ำหนัก วัดส่วนสูง ขอให้ตอบแบบสอบถาม
พฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร และสง่แบบบนัทกึอาหาร 
พรอ้มทัง้แจกคูม่อืเลม่ที ่2 และดวีดี ี

	 5.	อบรมผู้ประกอบการร้านอาหารในโรงเรียนให้มี
ความรู้ ในการประกอบอาหารเพื่อสุขภาพได้และมีความ
ตระหนักในสุขภาพของนักเรียนทั้งสองโรงเรียน โดยให
้

ผู้ประกอบการเข้าร่วมโครงการอบรมเชิงปฏิบัติการ 


เรือ่ง การปรงุอาหารเพือ่สขุภาพในการควบคมุนำ้หนกัเปน็
เวลา 3 ชั่วโมง โดยมีครูพยาบาล ผู้วิจัย นักโภชนาการ 


เปน็วทิยากร

	 6.	ทำกิจกรรมกับโรงเรียนกลุ่มทดลอง แบ่งกลุ่ม



J Nurs Sci   Vol 31 Suppl 2 Oct - Dec 2013


Journal of Nursing Science
72


 นกัเรยีนเปน็ 4 กลุม่ๆ ละ 12-13 คน คร ู 5 คน เขา้รว่ม
กจิกรรม ดงันี
้
		  6.1	 ผูว้จิยัใหค้วามรูแ้กน่กัเรยีน และครพูยาบาล 
1 คน ครสูอนระดบัชัน้มธัยมศกึษาปทีี ่ 1-3 เปน็ครปูระจำ
กลุม่ จำนวน 4 คน ตามแผนของโครงการ พรอ้มทัง้มอบ


ดวีดี ีคูม่อืเลม่ที ่1 และ 2 และแบบบนัทกึอาหาร

		  6.2	 แผนการรับประทานอาหารกลางวันของ
นกัเรยีน มวีธิกีารดงันี ้

			   6.2.1	ครูและนักเรียน เลือกผู้ประกอบการ
อาหารสุขภาพ ให้นักเรียนรับประทานในมื้อกลางวันเป็น
เวลา 12 สปัดาห
์
			   6.2.2	รา้นอาหารทีส่มคัรใจเขา้รว่มโครงการ 
ใหจ้ำหนา่ยอาหารราคาเดมิ โดยไดร้บัคา่ชดเชยคา่อาหารที่
ได้ปรับตามการประกอบอาหารเพื่อสุขภาพจากโครงการ 
ได้แก ่ การผสมข้าวกล้องในข้าวที่ใช้ปกต ิ การใช้น้ำมันรำ
ขา้วประกอบอาหาร การเพิม่ผกัและเนือ้สตัว ์ การจดัผกัสด
ใหน้กัเรยีนเตมิไดฟ้ร
ี
			   6.2.3	คร ู นักเรียน และผู้วิจัยประเมินการ
ปฏิบัติในการปรุงอาหารของผู้ประกอบการให้เป็นไปตาม
วตัถปุระสงคข์องโครงการทกุ 1 สปัดาห
์
			   6.2.4	ผู้วิจัย คร ู และผู้ประกอบการประชุม
กลุม่เพือ่ทำความเขา้ใจ รบัฟงัปญัหาและแกป้ญัหาทกุ 1-2 
สปัดาห
์
			   6.2.5	ผู้ประกอบการประเมินผลและให้ข้อ
เสนอแนะในสปัดาหท์ี ่12

		  6.3	 สปัดาหท์ี ่1-12 มกีจิกรรมดงันี
้
			   6.3.1	นกัเรยีนชัง่นำ้หนกัทกุสปัดาห์ๆ  ละ 2 
ครัง้ วดัสว่นสงูทกุ 4 สปัดาหจ์ำนวน 3 ครัง้

			   6.3.2	นกัเรยีนรบัประทานอาหารกลางวนัฟร ี
ทกุวนัจนัทร-์วนัศกุร ์ ในรา้นทีเ่ขา้รว่มโครงการ โดยใชค้ปูอง
อาหารที่ไดร้บัจากผูว้จิยัเปน็เวลา 12 สปัดาห
์
			   6.3.3	ผู้วิจัยประเมินผลพฤติกรรมการรับ
ประทานอาหารจากแบบบนัทกึอาหาร การเปลีย่นแปลงของ
นำ้หนกัทกุ 1 สปัดาห ์จำนวน 4 ครัง้ ตอ่ไปทกุ 2 สปัดาห์
จำนวน 4 ครัง้ และใหค้ำปรกึษาแกค่รแูละนกัเรยีน

			   6.3.4	การสนทนากลุม่ (focus group) ของ
นกัเรยีน ครปูระจำกลุม่ และผูว้จิยั เพือ่ประเมนิปญัหาและ
อปุสรรคในการปฏบิตัติามแผนทกุ 4 สปัดาหจ์ำนวน 3 ครัง้

			   6.3.5	นักเรียนและครูประจำกลุ่มจัดทำ

โปสเตอร์นิทรรศการเกี่ยวกับสุขภาพ เพื่อเผยแพร่ให้แก่
นกัเรยีนในโรงเรยีน กลุม่ละ 1 ครัง้

			   6.3.6	ผู้วิจัยร่วมกับนักเรียน ครูประจำกลุ่ม 
จดักจิกรรมสนัทนาการ และมอบรางวลัสำหรบักลุม่ทีป่ฏบิตัิ
ไดต้ามแผน 2 ครัง้

			   6.3.7	สัปดาห์ที ่ 12 นักเรียนพบผู้วิจัยเพื่อ
ประเมนินำ้หนกั วดัสว่นสงู ตอบแบบสอบถามพฤตกิรรม
การรบัประทานอาหาร และสง่แบบบนัทกึอาหาร

	 การวเิคราะหข์อ้มลู

	 1. คา่รอ้ยละของนำ้หนกัตอ่สว่นสงู (%weight for 
height) คำนวณจากนำ้หนกักลุม่ตวัอยา่งเทยีบกบัสว่นสงู
ของนำ้หนกัมาตรฐานในตารางการเจรญิเตบิโต (Growth 
Reference) ของกองโภชนาการ กรมอนามัย กระทรวง
สาธารณสขุ ทีม่เีพศและวยัเดยีวกนั14


	 2. แจกแจงความถี ่ รอ้ยละ คา่เฉลีย่ และสว่นเบีย่ง
เบนมาตรฐานของอาย ุ เพศ คา่ใชจ้า่ยคา่อาหาร จำนวนมือ้
อาหาร รอ้ยละของนำ้หนกัตอ่สว่นสงู คะแนนพฤตกิรรมการ
รับประทานอาหาร และปริมาณพลังงานที่ ได้รับในมื้อ


กลางวนัของกลุม่ตวัอยา่ง

	 3. เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของร้อยละของน้ำหนักต่อ


ส่วนสูง และคะแนนพฤติกรรมการรับประทานอาหารที่
เปลีย่นแปลงระหวา่งกลุม่ควบคมุและกลุม่ทดลองเมือ่สิน้สดุ
โครงการ โดยใชส้ถติ ิIndependent t-test 

	 4. เปรยีบเทยีบคา่เฉลีย่ของคา่รอ้ยละของนำ้หนกัตอ่
สว่นสงู คะแนนพฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร ปรมิาณ
พลงังานและสดัสว่นการกระจายพลงังานทีก่ลุม่ทดลองไดร้บั
จากอาหารกลางวนักอ่นเริม่โครงการและเมือ่สิน้สดุโครงการ 
โดยใชส้ถติ ิpaired t-test



ผลการวิจัย

	 เมื่อสิ้นสุดโครงการ กลุ่มตัวอย่างจำนวน 100 คน 
เหลอืเพยีง 70 คน คดิเปน็รอ้ยละ 70 เนือ่งจากกลุม่ทดลอง
บางคนไมป่ฏบิตัติวัตามที่ไดต้กลงไว ้ ทำใหข้อ้มลูไมส่มบรูณ ์
รวมทัง้กลุม่ควบคมุบางคนในสปัดาหท์ี ่ 12 ไมส่มคัรใจทีจ่ะ
เขา้รว่ม ทำใหเ้หลอืกลุม่ทดลอง 33 คน เพศชาย 15 คน 
เพศหญงิ 18 คน กลุม่ควบคมุ 37 คน เพศชาย 20 คน 
เพศหญงิ 17 คน กลุม่ตวัอยา่งทัง้หมดมอีายเุฉลีย่ 13.73 ป ี
(SD = 0.65) กลุ่มควบคุมรับประทานอาหารมื้อหลัก


วันละ 1-5 มื้อ และมีค่าอาหารเฉลี่ยวันละ 33.33 บาท 
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(SD = 14.64) ในขณะที่กลุ่มทดลองรับประทานวันละ 

 1-4 มือ้ และมคีา่อาหารเฉลีย่วนัละ 21.94 บาท (SD = 
8.85)


ตารางที ่1 คา่เฉลีย่ของนำ้หนกั สว่นสงู รอ้ยละของนำ้หนกัตอ่สว่นสงู คะแนนพฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร กอ่นเริม่		
			   โครงการและเมือ่สิน้สดุโครงการ


ขอ้มลู



นำ้หนกั	 (กโิลกรมั)

สว่นสงู	 (เซนตเิมตร)

รอ้ยละของนำ้หนกัตอ่สว่นสงู

พฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร 


กอ่นเริม่

(SD)


67.14 (10.19)

161.22 (8.79)

134.63 (9.87)

39.54 (5.66)


สิน้สดุ

(SD)


69.07 (11.60)

161.85 (8.80)

136.72 (10.59)

40.46 (6.14)


กลุม่ควบคมุ


กอ่นเริม่

(SD)


69.65 (9.25)

162.27 (6.20)

135.24 (12.80)

38.30 (6.77)


สิน้สดุ

(SD)


69.58 (8.93)

163.36 (6.53)

133.52 (13.16)

41.94 (6.66)


กลุม่ทดลอง


ตารางที ่2 เปรยีบเทยีบคา่เฉลีย่รอ้ยละของนำ้หนกัตอ่สว่นสงู และคะแนนพฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร

			   ทีเ่ปลีย่นแปลงระหวา่งกลุม่ควบคมุและกลุม่ทดลอง โดยใชส้ถติ ิIndependent t-test


ขอ้มลู

รอ้ยละของนำ้หนกัตอ่สว่นสงู

พฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร


กลุม่ควบคมุ (n = 37) 

(SD)


2.10 (6.06)

.92 (6.61)


กลุม่ทดลอง (n = 33)

(SD)


-1.73 (4.32)

3.64 (6.26)


t




3.000

-1.759


p 

(1-tailed)

.002

.041


	 เมื่อสิ้นสุดโครงการ พบว่าค่าเฉลี่ยร้อยละของ


นำ้หนกัตอ่สว่นสงูกลุม่ทดลองลดลงจาก 135.24 (12.80) 
เปน็ 133.52 (13.16) และกลุม่ควบคมุเพิม่ขึน้จาก 134.63 
(9.87) เป็น 136.72 (10.59) อีกทั้งค่าเฉลี่ยของคะแนน
พฤติกรรมการรับประทานอาหารกลุ่มทดลองเพิ่มขึ้น


จาก 38.30 (6.77) เปน็ 41.94 (6.66) และกลุม่ควบคมุเพิม่
ขึน้จาก 39.54 (5.66) เปน็ 40.46 (6.14) ตามตารางที ่ 1 



เมื่อเปรียบเทียบการเปลี่ยนแปลงร้อยละของน้ำหนักต่อ


ส่วนสูง และคะแนนพฤติกรรมการรับประทานอาหาร 


ก่อนเริ่มโครงการและเมื่อสิ้นสุดโครงการ ระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุม่ควบคมุ พบวา่กลุม่ทดลองมคีา่รอ้ยละของ
น้ำหนักต่อส่วนสูงลดลง และคะแนนพฤติกรรมการ


รับประทานอาหารเพิ่มขึ้นมากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างม
ี

นยัสำคญัทางสถติ ิ(p < .05) ตารางที ่2


ตารางที ่3	 เปรยีบเทยีบคา่เฉลีย่รอ้ยละของนำ้หนกัตอ่สว่นสงู คะแนนพฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร ปรมิาณพลงังาน

			   และสดัสว่นการกระจายพลงังานทีก่ลุม่ทดลองไดร้บัจากอาหารกลางวนักอ่นเริม่โครงการและเมือ่สิน้สดุโครงการ 

			   โดยใชส้ถติ ิPaired t-test


ขอ้มลู

รอ้ยละของนำ้หนกัตอ่สว่นสงู

พฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร 

พลงังาน (กโิลแคลอรี)่

คารโ์บไฮเดรต (%)

โปรตนี (%)

ไขมนั (%)


กอ่นเริม่โครงการ

(SD)


135.24 (12.80)

38.30 (6.77)


366.50 (173.30)

45.81 (18.61)

22.24 (12.15)

31.95 (11.06)


สิน้สดุโครงการ

(SD)


133.52 (13.16)

41.94 (6.66)


381.09 (158.78)

55.34 (11.63)

19.00 (7.66)

25.66 (10.94)


t




-2.031

1.667

.425

2.288

-1.194

-2.232


p 

(1-tailed)

.025

.062

.337

.015

.121

.017
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	 ตารางที ่ 3 แสดงผลการทดสอบภายในกลุม่ทดลอง 
เปรียบเทียบระหว่างก่อนเริ่มโครงการและเมื่อสิ้นสุด
โครงการ พบวา่ คา่เฉลีย่ของรอ้ยละของนำ้หนกัตอ่สว่นสงู
ลดลง สัดส่วนการกระจายพลังงานคิดเป็นร้อยละจาก
คารโ์บไฮเดรตเพิม่ขึน้ ไขมนัลดลง อยา่งมนียัสำคญัทางสถติ ิ
(p < .05) ส่วนค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการรับ
ประทานอาหาร ปรมิาณพลงังานที่ไดร้บัจากอาหารกลางวนั 
และสดัสว่นการกระจายพลงังานคดิเปน็รอ้ยละจากโปรตนี 
ไมแ่ตกตา่งกนั (p > .05) 



การอภิปรายผล

	 ภาวะโภชนาการของเดก็วยัรุน่ขึน้อยูก่บัการรบัประทาน
อาหารที่มีคุณภาพและการออกกำลังกายที่เหมาะสม 
โครงการอาหารกลางวันมีความสำคัญที่จะทำให้วัยรุ่นมี
ภาวะโภชนาการทีด่ ี คอืมกีารเจรญิเตบิโตตามวยั มนีำ้หนกั
และส่วนสูงอยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน งานวิจัยครั้งนี้ ได้จัด
โครงการอาหารกลางวันให้นักเรียนกลุ่มตัวอย่างเป็นเวลา 
12 สปัดาห ์ เมือ่สิน้สดุโครงการพบวา่คา่เฉลีย่ของรอ้ยละ
ของน้ำหนักต่อส่วนสูงของกลุ่มทดลองลดลงมากกว่ากลุ่ม
ควบคมุ (p < .01) แสดงใหเ้หน็วา่การสรา้งโอกาสใหน้กัเรยีน
ไดร้บัประทานอาหารทีม่คีณุภาพ นำไปสูก่ารควบคมุนำ้หนกั
ของนกัเรยีนทีม่ภีาวะนำ้หนกัเกนิได ้ เพราะในแตล่ะวนันกัเรยีน
รับประทานอาหารที่ โรงเรียนร้อยละ 35-405 โรงเรียน


ยังเป็นแหล่งของการมีอาหาร เครื่องดื่มชนิดใหม่ๆ ตาม
ความนยิมของวยัรุน่15 การจดัสิง่แวดลอ้มทีเ่อือ้ตอ่การเลอืก
ซือ้อาหาร คอื การจดัอาหารกลางวนัทีม่คีณุภาพจงึจะเปน็
แนวทางหนึง่ในการสง่เสรมิการบรโิภคอาหารของนกัเรยีน

	 จากการศกึษาเมือ่สิน้สดุโครงการพบวา่ คา่เฉลีย่ของ
คะแนนพฤตกิรรมการรบัประทานอาหารของกลุม่ทดลองมี
คา่สงูขึน้มากกวา่กลุม่ควบคมุ (p < .05) เนือ่งจากผูว้จิยัมี
การจัดกิจกรรมเพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในกลุ่มทดลอง 
ดว้ยการใหผู้ป้ระกอบการรา้นอาหารในโรงเรยีนปรงุอาหาร
สุขภาพ ประเภทผัดผักที่ใช้น้ำมันน้อย หรือใช้น้ำซุปแทน
นำ้มนั ปรบัรปูแบบการปรงุอาหารจากการทอดเปน็การอบ 
การนึง่ หรอืตม้ เชน่ ไกอ่บ หมอูบ ไขต่ม้ มผีกัสดใหบ้รกิาร
เตมิได้ไมจ่ำกดั สนบัสนนุใหน้กัเรยีนกลุม่ทดลองรบัประทาน
ผลไม ้ นำ้เปลา่ พดูคยุกบันกัเรยีนในเรือ่งความรู ้ อนัตราย
ของการไดร้บัอาหารที่ไมเ่หมาะสม รวมทัง้ใหก้ำลงัใจในการ
ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมการบรโิภคอาหาร ซึง่ในการสนทนา

กลุ่มนักเรียนได้แสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับการจำหน่าย
อาหารที่ ไม่เหมาะสมว่า นักเรียนจะต้องมีการปรับตัว 
รณรงค์ให้ ไมม่กีารซือ้อาหารที่ไมม่คีณุภาพ อยา่งไรกต็าม
เมื่อเปรียบเทียบภายในกลุ่มทดลองพบว่า ค่าเฉลี่ยของ
คะแนนพฤตกิรรมการรบัประทานอาหาร ระหวา่งกอ่นและ
เมือ่สิน้สดุโครงการ ไมแ่ตกตา่งกนั (p > .05) อาจเนือ่งจาก
รา้นคา้ในโรงเรยีนยงัมนีำ้หวาน นำ้อดัลม ขนมกรบุกรอบ 
โรงเรยีนไมม่มีาตรการทีเ่ขม้งวดในการควบคมุการจำหนา่ย 
จากผลประโยชนท์ี่โรงเรยีนไดร้บัจากรา้นคา้ในการจำหนา่ย
อาหาร จงึเปน็ทางเลอืกใหน้กัเรยีนมีโอกาสเลอืกรบัประทาน
อาหารที่ไม่เหมาะสมต่อสุขภาพ ซึ่งเคยมีการศึกษาพบว่า 
อาหารทีจ่ำหนา่ยในโรงเรยีนมคีวามเกีย่วโยงกบัพฤตกิรรม
การรบัประทานอาหารของนกัเรยีน16 และขอ้มลูทีผู่ว้จิยัได้
รบัจากผูป้ระกอบการวา่หากประกอบอาหารทีม่ผีกั จะขาย
ไม่ค่อยได ้ แต่อาหารประเภททอดจะขายด ี เช่น ไก่ทอด 


หมทูอด ไขเ่จยีว ขา้วผดั หมกูระเพราไขด่าว สอดคลอ้งกบั
การศกึษาของคบูคิ17 ทีพ่บวา่ นกัเรยีนจะชอบอาหารทอด 
อาหารจานดว่น อาหารทีม่ีไขมนัสงู เพราะชืน่ชอบในรสชาติ
และความคุน้ชนิ ในมือ้อาหารกลางวนัทีม่อีาหารทีน่กัเรยีน
ชอบส่วนใหญ่นักเรียนมักจะเลือกรับประทานประเภท 


มนัฝรัง่ทอดแทนผกั และขนมกรบุกรอบแทนผลไม ้ มกีาร
สำรวจในเดก็ไทยพบวา่ โรงเรยีนทีม่นีำ้อดัลมจำหนา่ยจะพบ
เดก็อว้นมากถงึ 2 เทา่ของโรงเรยีนที่ไมม่นีำ้อดัลมจำหนา่ย 
และโรงเรียนที่จัดผลไม้ให้กับเด็ก จะมีเด็กอ้วนน้อยกว่า
โรงเรียนที่ไม่จัดถึงร้อยละ 3013 หรือแม้แต่ปัจจัยภายใน
ตนเองที่รับประทานอาหารเพื่อลดความเครียด เพื่อให้
รางวัลตนเอง อารมณ์ดังกล่าวเกิดในวัยรุ่นที่อ้วนร้อยละ 
10.5 และปจัจยัภายนอกทีเ่ปน็สิง่เรา้ใหร้บัประทานอาหาร
เพิ่มร้อยละ 38.4 ปัจจัยเหล่านี้ผู้ปกครอง คร ู สามารถ
กำหนดได ้ โดยโรงเรียนและที่บ้านต้องจัดอาหารให
้

เหมาะสมกบันกัเรยีน18,19	 


	 จากการบันทึกอาหารของกลุ่มทดลองเมื่อสิ้นสุด
โครงการ พบวา่ไดร้บัพลงังานจากไขมนัลดลง (p < .05) 
อาจเนื่องจากกลุ่มทดลองอยู่ในระหว่างโครงการอาหาร


กลางวนัทีผู่ว้จิยักำหนดให้ไดร้บัอาหารทีม่ีไขมนัตำ่ มสีดัสว่น
ของอาหารไขมนัไมเ่กนิรอ้ยละ 30 สำหรบัพลงังานในสว่น
ของคารโ์บไฮเดรท กลุม่ทดลองมสีดัสว่นเพิม่ขึน้จากรอ้ยละ 
45.81 เปน็ 55.34 (p < .05) แตอ่ยู่ในเกณฑท์ีย่อมรบัไดค้อื 
ไมเ่กนิรอ้ยละ 55 เนือ่งจากการกระจายของพลงังานจาก
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สารอาหารในหนึ่งวันหรือหนึ่งมื้อหลัก ควรประกอบด้วย 
คาร์โบไฮเดรทอยูร่ะหวา่ง รอ้ยละ 50-55 โปรตนีรอ้ยละ 
15-20 ไขมนัไมเ่กนิรอ้ยละ 30 พลงังานสำหรบัการควบคมุ
นำ้หนกัของวยัรุน่ อยูร่ะหวา่ง 1,200-1,500 กโิลแคลอรี/่
วัน20 หรือในมื้อกลางวันเท่ากับ 420-525 กิโลแคลอรี ่


(รอ้ยละ 35 ของพลงังานทัง้วนั) จะเหน็ไดว้า่พลงังานจาก
อาหารที่กลุ่มทดลองได้รับต่ำกว่าเกณฑ ์ ตามตารางที ่ 3 
ทำใหค้า่รอ้ยละนำ้หนกัตอ่สว่นสงูลดลง (p < .05) โดยพบ
ว่ากลุ่มทดลองมีการบันทึกอาหารในหมวด ข้าวแป้ง 1-2 
ทพัพ ี เนือ้สตัว ์ 3-4 ชอ้นกนิขา้ว ผกั 2-3 ชอ้นกนิขา้ว ซึง่
เปน็ปรมิาณทีผู่ว้จิยักำหนดใหร้บัประทาน และไมค่อ่ยพบวา่
มกีารบนัทกึขนมกรบุกรอบ อาหารไขมนัสงู อาจเปน็ไปไดว้า่
ในช่วงบันทึกเป็นเวลาที่กลุ่มทดลองรับประทานอาหารได้
น้อยจริง อย่างไรก็ตาม จากการสนทนากลุ่ม นักเรียน


บางคนยอมรบัวา่หลกีเลีย่งทีจ่ะบนัทกึอาหาร เนือ่งจากลมื 
จำไม่ได ้ ใชเ้วลาคดิและไมช่อบการบนัทกึ ดงันัน้การศกึษา
ครัง้นีจ้งึมขีอ้จำกดั คอืนกัเรยีนบนัทกึอาหารดว้ยตนเอง ขาด
การตรวจสอบขอ้มลูทีน่กัเรยีนบนัทกึวา่ถกูตอ้ง เพราะความ
จำของการรบัประทานอาหารจะมเีวลาประมาณ 1½ ชัว่โมง21 


ถา้เกนิจากนี ้ กจ็ะขาดรายละเอยีดของปรมิาณอาหารที่ได
้

รบัจรงิ แมว้า่จะมกีารทบทวน ตดิตามการบนัทกึอาหารของ
นกัเรยีนจากผูว้จิยั นกัเรยีนบางคนก็ไมเ่หน็ความสำคญัของ
การบนัทกึอาหารวา่เปน็สิง่จำเปน็สำหรบัการประเมนิตนเอง
ขณะควบคมุนำ้หนกั 



ข้อเสนอแนะ

	 1. การคัดเลือกร้านอาหารที่มีคุณภาพบริการให้
นกัเรยีน จะทำใหน้กัเรยีนมทีางเลอืกทีป่ฏบิตัไิดจ้รงิในการ
บรโิภคอาหารถกูตอ้งเหมาะสมกบัวยั ฝกึใหน้กัเรยีนเกดิการ
เรียนรู ้ และมีภาวะโภชนาการที่ด ี เนื่องจากโรงเรียนเป็น
แหล่งเรียนรู้ทั้งด้านวิชาการ ด้านสุขภาพ การจัดอาหาร
กลางวนัใหน้กัเรยีนจงึเปน็การลงทนุทีคุ่ม้คา่ในการสง่เสรมิ


สขุภาพและคณุภาพชวีติทีด่กีวา่ของนกัเรยีนในระยะยาว

	 2. ในการศึกษาครั้งต่อไปควรใช้การสังเกต หรือ
สอบถามภายหลงัการรบัประทานอาหารของนกัเรยีน และ
จดบนัทกึอาหารสปัดาหล์ะ 3 วนั เพือ่ให้ไดข้อ้มลูตามความ
เปน็จรงิ ใหน้กัเรยีนเกดิความตระหนกัในปรมิาณและชนดิ
อาหารทีร่บัประทาน
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