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บทคัดยอ
		  การวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนาภาคตัดขวาง เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางผลความเพียงพอของ  

อาหารเชาที่รับประทานกับความรู สึกเหน่ือยลาในชวงการเรียนภาคเชาของนิสิตคณะแพทยศาสตร 

มหาวิทยาลัยบูรพา ชั้นปที่ 1-3 ปลายปการศึกษา 2552 จำ�นวน 88 คน โดยแบงนิสิตแพทยเปนสองกลุม 

ไดแก กลุมที่รับประทานอาหารเชาอยูในเกณฑเพียงพอจำ�นวน 32 คน และกลุมที่รับประทานอาหารเชา  

อยูในเกณฑไมเพียงพอ จำ�นวน 56 คน  จากการคำ�นวณ  โดยใชเกณฑของ  Institute of Medicine และความ

รูสึกเหนื่อยลาโดยใชแบบประเมินความเหนื่อยลาของ IOWA Fatigue Scale และคำ�นวณโดยใชสถิติทดสอบ 

Chi-square 

		  ผลการศึกษาพบวาผูเขารวมวิจัยที่รับประทานอาหารเชาเพียงพอมีความเหนื่อยลารอยละ 46.9 ผูเขา 

รวมวิจัยที่รับประทานอาหารเชาไมเพียงพอมีความเหนื่อยลารอยละ 48.2 และพบวา ความเพียงพอของการ

รับประทานอาหารเชาไมมีความสัมพันธกับความเหนื่อยลาในชวงเรียนภาคเชาของนิสิตคณะแพทยศาสตร 

มหาวิทยาลัยบูรพา (Chi-square = 0.02, p=.90) ความเหนื่อยลาของนิสิต นาจะมีสาเหตุมาจาก การพักผอน 

ไมเพียงพอ  การออกกำ�ลังกายไมเพียงพอ และ การมีงานสะสม 

 
คำ�สำ�คัญ  :  อาหารเชา  พฤติกรรมการรับประทานอาหารเชา  ความเหนื่อยลา  นิสิตแพทย 

Abstract
		  This cross-sectional descriptive research was conducted to determine the relationship between  
adequate breakfast consumption and fatigue in the morning classroom among 1st - 3rd year medical 
students of Burapha University during the second semester of the academic year 2009. The 88 medical 
students were divided in 2 groups by the criteria of adequate breakfast consumption. There were 32 
students in the adequate breakfast consumption group and 56 students in the inadequate breakfast 
consumption group. The caloric energy of food consumption was based on the protocol of the Institute 
of Medicine, and fatigues were assessed by using the IOWA Fatigue Scale. Data were analyzed 
using Chi-square. 	
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		  The results revealed that 36.4% of the subjects had adequate breakfast intake, whereas  
63.6   percentdid not. Among the adequate breakfast intake group 46.9% were fatigue during  the 
morning classes. It was  found that there was no significant relationship between the adequate 
breakfast consumption and fatigue in the morning classes among    medical students of Burapha 
university (Chi-square = 0.02, p=.90). Factors that might be influential to fatigue in this  
study could be inadequate sleep, irregular exercise  and cumulative  class-workload.

Keywords: Breakfast, Breakfast consumption, Fatigue, Medical students

บทนำ�
	   ความเหนื่อยลาเปนปญหาที่พบบอยในหมูนิสิต

แพทย  พฤตกิรรมการรบัประทานอาหารทีไ่มเหมาะสม 

เชน การอดอาหารเชา หรือการรับประทานอาหารไม  

เปนเวลา มีความสัมพันธกับสมรรถภาพการเรียนที่ต่ำ�ลง

การอดอาหารเชา และการรับประทานอาหารไมตรงเวลา

มีความสัมพันธกับความชุกของความเหนื่อยลาอยาง  

มีนัยสำ�คัญทางสถิติและมีความสัมพันธกับความชุก  

ของความเหนือ่ยลาในหมูนิสิตแพทย1             การรบั ประทาน  

อาหารเชา เปนสิ่งสำ�คัญสำ�หรับการเริ่มตนวันใหม ซึ่ง 

มีการศึกษาที่พบวา ผูที่รับประทานอาหารเชาเปนประจำ�  

ทุกวันจะมีทัศนคติที่ดี มีรูปรางดี และมีสมาธิในการ  

ทำ�งานมากยิ่งข้ึน2 การงดอาหารเชาในเด็กวัยเรียน 

ทำ�ใหระดับน้ำ�ตาลในเลือดต่ำ�  โดยพบวาในชวงสาย

เด็กจะรูสึกหิว กระสับกระสาย ไมมีสมาธิในการเรียน 

ขาดความฉับไวในการคิดคำ�นวณหรือแกไขปญหา

เฉพาะหนา เกิดความผิดพลาดไดเพิ่มขึ้น และผล

สัมฤทธิ์ทางการเรียนจะดอยกวาเด็กที่รับประทาน 

อาหารเชา
3
 สารอาหารเปนสิ่งสำ�คัญตอการทำ�งานของ 

สมอง ตองใชพลังงานตลอดเวลา สารอาหารที่สำ�คัญ 

ไดแก คารโบไฮเดรต ซึ่งเมื่อสลายแลวจะใหกลูโคส 

ซึ่งจะสลายตอไปเปนพลังงาน
4
 ดังนั้นการรับประทาน 

อาหารเชาจึงมีขอดีคือชวยใหสดชื่นและเพิ่มประสิทธิ 

ภาพในการทำ�งาน หากการรับประทานมื้อเชาไมเพียง

พอจะทำ�ใหรางกายไดรับพลังงานไมพอที่จะใชในการ

ดำ�เนินกิจกรรมระหวางวัน โดยสงผลกระทบไดทั้ง     

รางกายและจิตใจ การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค เพื่อศึกษา

ความสัมพันธระหวางความพอเพียงของอาหารเชา   

ที่รับประทานกับความรูสึกเหนื่อยลาในระหวางการเรียน 

โดยใหความหมายของความเหนื่อยลาวา   หมายถึง 

ความเช่ืองชายากลำ�บากลงกวาเดิมในการเร่ิมหรือดำ�เนิน 

กิจกรรมตางๆ เพราะหยอนหรือขาดแรงกำ�ลัง  ซึ่งเกิดได  

ทั้งจากขาดแรงกำ�ลังทั้งทางจิตใจ  (mental  fatigue)   และ 

รางกาย (physical fatigue) ซึ่งลวนนำ�ไปสูการลดลง  

ของสมรรถภาพในการเรียนรู การทำ�กิจกรรมตางๆ  

ในการดำ�เนนิชวีติประจำ�วนั            โดยเฉพาะอยางยิ่งในกลุม  

ของนักเรียนและนักศึกษา ซึ่งรวมถึงนิสิตแพทยดวย 

เน่ืองจากเปนสาขาวิชาที่ตองอาศัยความเอาใจใส 

การคดิวเิคราะห ประมวลผล ในการศกึษาเลาเรยีน เปน 

อยางมาก      การศกึษาปจจยัเสีย่งทีม่ผีลบัน่ทอนคณุภาพ  

ในการศึกษาเปนสิ่งที่มีความสำ�คัญ และหากปจจัยนั้น

เปนการปฏิบัติเนื่องจากความเคยชิน หรือรูเทาไมถึง

การณ ยอมนาจะเปนสิ่งที่แกไข   

วิธีการศึกษา
		  การศึกษาครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนาภาค

ตัดขวาง โดยศึกษาในกลุมประชากรทั้งหมด คือ นิสิต

คณะแพทยศาสตร  มหาวิทยาลัยบูรพา ที่เรียนใน 

ภาคปลายปการศึกษา 2552  โดยมีนิสิต 3 ชั้นป คือ

ชั้นปที่ 1, 2    และ   3   ชั้นปละ    32     คน  รวมทั้งสิ้น   96   คน   แต  

ตัดออก 8 คน เนื่องจากเปนผูชวยวิจัย เคร่ืองมือท่ีใชใน  

การวจิยั คอื แบบสอบถาม ซึง่ประกอบดวย   ขอมูลทั่วไป 

พฤติกรรมในการรับประทานอาหารเชา เหตุผลการไม 

รับประทานอาหารเชา แลวนำ�มาคำ�นวณปริมาณพลังงาน 
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พฤติกรรม							       จำ�นวน			   รอยละ

การพักผอนไมเพียงพอ	 77	 87.9
การออกกำ�ลังกายไมเพียงพอ	 58	 65.9
การมีงานสะสม		 56	 63.6
การรับประทานอาหารรสจัด	 38	 43.2
การรับประทานอาหารมื้อดึก	 37	 42.0
การรับประทานอาหารไมตรงเวลา	 33	 37.5
การรับประทานอาหารเสริม	 31	 35.2
ภาวะทางจิตใจ		 26	 29.5
การดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล	 5	 5.7
การสูบบุหรี่		  0	 0.0

ขอมูล				    จำ�นวน		  รอยละ		  Chi-square		  p-value

เพศ				    3.68	 .06

	 ชาย	 35	 39.8

	 หญิง	 53	 60.8	

โรคประจำ�ตัว				    21.6	 .00

                    มี	 19	 21.6

	 ไมมี	 67	 78.4

การรับประทานอาหาร			   6.55	 .01		

	 เพียงพอ	 32	 36.4

	 ไมเพียงพอ	 56	 63.6	

แคลอรีวาเพียงพอหรือไมโดยใชเกณฑของ Institute 

of Medicine ประเทศสหรัฐอเมริกา
5
 สวนความรูสึก

เหนื่อยลา ใชแบบประเมินความเหนื่อยลาที่ดัดแปลง

จาก Iowa Fatigue Scale ของ Hartz AH.  และคณะ
6
 

โดยใชเกณฑคะแนน 0 - 29 แปลผลวา ไมมี

ความเหนื่อยลาและคะแนน 30 - 55 แปลผลวา 

มีความเหนื่อยลา วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติทดสอบ 

Chi-square

ผลการศึกษา

		  ผูเขารวมวิจัยสวนใหญเปนเพศหญิง ไมมีโรค

ประจำ�ตัว และมีการรับประทานอาหารเชาไมเพียงพอ 

ดังแสดงในตารางที่ 1

		  ในสวนของพฤติกรรมของผูเขารวมวิจัยพบวา 

สวนใหญพักผอนไมเพียงพอ รองลงมาคือ  การออก

กำ�ลังกายไมพอเพียงพอและการมีงานสะสม ดังราย

ละเอียดในตารางที่ 2

		  เหตุผลที่ผู เขารวมวิจัยไมรับประทานอาหาร

เชา มากที่สุด คือ ไมมีเวลา รองมาคือ ไมหิว ดังแสดง

ใน ตารางที่ 3

		  ความเพียงพอของพลังงานที่ไดรับจากอาหาร

เชาไมมีความสัมพันธกับความเหนื่อยลา ดังแสดงใน

ตารางที่ 4

ตารางที่ 1 ขอมูลทั่วไป

ตารางที่ 2 พฤติกรรมของผูเขารวมวิจัย
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	 มีความเหนื่อยลา	 ไมมีความเหนื่อยลา	 Chi-square	 p-value

	 จำ�นวน	 รอยละ	 จำ�นวน	 รอยละ		

อาหารเพียงพอ	 15	 46.9	 17	 53.1	 0.02	 .90

อาหารไมเพียงพอ	 27	 48.2	 29	 51.8		

พฤติกรรม							       จำ�นวน			    รอยละ

ไมมีเวลา		  44	 50.0

ไมหิว		  15	 17.1

เบื่ออาหาร		  5	 5.7

อาหารไมถูกปาก	 5	 5.7

รานอาหารไมเปด	 5	 5.7

รูสึกอิ่มมาจากมื้อดึก	 3	 3.4

ไมมีเพื่อนไปรับประทานดวย	 3	 3.4

รานอาหารอยูไกล ทำ�ใหเดินทางลำ�บาก	 3	 3.4

คุมน้ำ�หนัก		  2	 2.3

รูสึกอึดอัดเมื่อรับประทาน	 2	 2.3

คิดวาอาหารเชาเปนสิ่งไมจำ�เปน	 1	 1.1

ตารางที่ 3 เหตุผลที่ผูเขารวมวิจัยไมรับประทานอาหารเชา

กำ�หนดระดับนัยสำ�คัญที่ .05

ตารางที่ 4  ความสัมพันธระหวางความเพียงพอของพลังงานที่ไดรับจากอาหารเชากับความเหนื่อยลา

อภิปรายผล
	 จากการศึกษาความสัมพันธระหวางความเพียงพอ 

ของการรับประทานอาหารเชากับความเหน่ือยลา

ในชวงการเรียนภาคเชาของนิสิตคณะแพทยศาสตร 

มหาวิทยาลัยบูรพา พบวาผูเขารวมวิจัยที่รับประทาน

อาหารเชาเพียงพอมีรอยละ 36.4  มีความเหนื่อยลา  

ระหวางเรียนรอยละ 46.9 สวนกลุมที่รับประทานอาหาร  

เชาไมพอเพียงมีรอยละ 63.6 มีความเหนื่อยลาระหวาง 

เรียนรอยละ 48.2  จากการวิเคราะหขอมูลทางสถิติ 

พบวากลุมที่รับประทานอาหารเชาท้ังท่ีเพียงพอและ

ที่ไมเพียงพอนั้น ไมมีความแตกตางกันในสัดสวนของ 

ผูที่เขาเกณฑเหนื่อยลา (p=.90 ) ซึ่งหมายความวา 

ความเหนื่อยลาที่นิสิตแพทยประสบอาจมิได ขึ้น

อยูกับการรับประทานอาหารเชาไมเพียงพอเปนหลัก 

แตอาจจะข้ึนอยูกับปจจัยอ่ืนๆ กลาวโดยสรุป คือ  ปจจัย  

ดานพลังงานที่ไดรับจากการรับประทานอาหารเชาใน  

การศึกษาครั้งนี้ ไมมีความสัมพันธกับความเหนื่อยลา

ในระหวางเรียนภาคเชาของนิสิตคณะแพทยศาสตร 

มหาวิทยาลัยบูรพา

	 เนื่องจากผลการศึกษาที่พบวาความเหนื่อยลา  
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ในระหวางเรยีนภาคเชาของนสิติคณะแพทยศาสตร  ไม  

มีความสัมพันธกับความเพียงพอในการรับประทาน 

อาหารเชา ผูวิจัยจึงไดศึกษาถึงปจจัยอื่นๆ ที่อาจจะมี 

ผลตอความเหนื่อยลา โดยการทบทวนวรรณกรรม4 
เปรียบเทียบกับขอมูลของนิสิตแพทยที่ไดทำ�การศึกษา
พบวาปจจัยที่สอดคลองกันไดแก เรื่องระยะเวลาใน
การนอนหลับพักผอน,   การขาดการออกกำ�ลังกาย และ  
การมีงานสะสมคั่งคางซึ่งกอใหเกิดภาวะเครียดตามมา

4

จากบทความอางอิงขางตนไดกลาวไววา การนอนหลับ
ไมเพียงพอสามารถเปนสาเหตุของความเหนื่อยลา 
โดยทั่วไปผูใหญตองการเวลาในการนอนหลับประมาณ
8  ชั่วโมงตอคืน แตดวยปจจัยอื่น เชน การทำ�งานหนัก
ครอบครัว สังคม ทำ�ใหมีเวลาในการนอนหลับนอยลงได
สวนการนอนหลับมากเกินไป หากวัยผูใหญนอนหลับ 
มากกวา 11 ชั่วโมง จะทำ�ใหมีการงวงในตอนกลางวัน
มากขึ้นเชนกัน7 และในกลุ มประชากรนิสิตแพทย 
จำ�นวน  88  คน จะพบวา  มีนิสิตที่นอนหลับพักผอน 
นอยกวา  8  ชั่วโมง  มากถึงรอยละ  87.5  จึงอาจเปนอีก 
สวนสำ�คัญที่มีผลตอความเหนื่อยลาของนิสิตแพทยได
ปจจัยตอมาจากบทความอางอิง คือ  การขาดการออก
กำ�ลังกาย  โดยปกติแลวการออกกำ�ลังกายซึ่งเปนการ 
ใชพลังงานจะชวยใหนอนหลับไดงายขึ้น การออก
กำ�ลังกายแบบปกติจะมีผลตอการรักษาภาวะซึมเศรา 
และความกังวลได  นอกจากนี้จากผลการทบทวนงาน 
วิจัยอยางเปนระบบของ  Cochrane Reviews ในเรื่อง 
การออกกำ�ลังกายเพื่อแกไขกลุมอาการเหนื่อยลาเรื้อรัง 
จากงานวิจัย พบวา  การออกกำ�ลังกายเปนสวนหนึ่ง 
ที่ใชบำ�บัดกลุมอาการเหนื่อยลาเรื้อรังได แตอยางไร 
กต็ามควรยงัตองมกีารศกึษาทีค่ณุภาพสงูกวานี้   ทำ�ใน 
กลุมผูปวยที่ตางออกไปและวัดผลอื่นๆ เชน ผลเสีย 
ที่เกิดขึ้น  คุณภาพชีวิต  และคา ใชจายในระยะยาวดวย8 
จากการศึกษาในกลุมนิสิตแพทยครั้งนี้พบวานิสิตแพทย   
ถึงรอยละ65.91ออกกำ�ลังกายนอยกวา 3 ครั้ง ตอ  
สัปดาหซึ่งนับไดวาอาจยังไมพอเพียงที่จะเสริมสราง 
รางกายใหสมบูรณแข็งแรงไดจึงอาจเปนสาเหตุหนึ่ง
ของความเหนื่อยลาเมื่อตองทำ�กิจกรรมตางๆ หรือแม  
กระทั่งการเรียนในชั้นเรียนของนิสิตแพทยได สวน 

ในเรื่องของการมีงานสะสมคั่งคางของนิสิตแพทย  ซึ่ง

พบไดถึงรอยละ  63.64  จึงอาจเปนอีกปจจัยหนึ่งของ 
ความเหนื่อยลาได ดังที่กลาวในบทความอางอิงวา 
Anxiety and stress ผูที่มีภาวะดังกลาวเปนระยะเวลา 
นานจะมีการหลั่ง Adrenaline ออกมาเปนจำ�นวนมาก
ตอมาจะเกิดความเหนื่อยลาขึ้นอีกทั้งจากจากบทความ
ของ Karolinska Institute ซึ่งกลาวถึงงานวิจัยของ 
สถาบันนี้ซึ่งจัดทำ�โดย  Kenji Kato  และคณะพบวา 
ภาวะ  Stress  สามารถทำ�ใหเกิดความเหนื่อยลาเรื้อรัง      
ในชวงตอมาได  โดยกลุมที่ศึกษาซึ่งเผชิญกับภาวะ 
Stress  มาตั้งแตป ค.ศ. 1970s  เมื่อผานไป  25  ป  จะมี 
อาการเหนื่อยลาเรื้อรังสูงกวาคนที่ไมไดประสบกับ  
Stress ถึงรอยละ 659  
	 สรุปไดวาผูที่เขาเกณฑเหนื่อยลานั้น นาจะมี
สาเหตุมาจากปจจัยสำ�คัญอื่นๆรวมกัน นอกจากการ  
รับประทานอาหารเชาไมเพียงพอไดแก การนอนหลับ 
ไมเพียงพอ  การออกกำ�ลังกายไมเพียงพอ และการมี
ภาระงานสะสม   

ขอเสนอแนะสำ�หรับการนำ�ผลการวิจัยไปใช
	 การดูแลสุขภาพนิสิตแพทย  ซึ่งนอกเหนือจาก 
ดานโภชนาการแลว ควรดูแลสงเสริมปจจัยอื่นอันมีผล  
ตอสุขภาพ เชน  การนอนหลับพักผอนอยางเพียงพอ 
การออกกำ�ลังกายอยางสม่ำ�เสมอ และการสะสางงานที่  
ค่ังคางไวใหเสร็จเรียบรอยโดยเร็วเพื่อลดความกังวล
และความเครียดที่เกิดขึ้นอันจะมีผลตอประสิทธิภาพ
ในการปฏิบัติกิจกรรมในชีวิตประจำ�วัน

ขอเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งตอไป
	 1. ควรศึกษาในกลุมประชากรที่มีขนาดใหญขึ้น  
เชน คณะตางๆในกลุมวิทยาศาสตรสุขภาพ ไดแก 
คณะสหเวชศาสตร คณะแพทยแผนไทยอภัยภูเบศร 
คณะสาธารณสุขศาสตร  คณะวิทยาศาสตรการกีฬา
คณะพยาบาลศาสตร  
	 2.ควรออกแบบแบบสอบถามเกี่ยวกับกิจกรรม  
ที่ผูใหสัมภาษณปฏิบัติหลังรับประทานอาหารเชาให 
ละเอียดยิ่งขึ้น เพื่อนำ�ขอมูลไปคำ�นวณในการเลือกใช 
คา Physical activity (PA) ไดอยางถูกตองและแมนยำ�   

กวาครั้งนี้
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	 3.ศึกษาโดยใชเครื่องมือวัดความเหนื่อยลา  
ชนดิอืน่     โดยตรวจสอบความแมนยำ�ของเครือ่งมือกอน  
นำ�มาใช เพื่อจะไดเครื่องมือที่เหมาะสมและดียิ่งขึ้น 
	 4.ในการแปรผลขอมูลสารอาหารที่ไดการรับ 
ประทานเปนพลังงาน (กิโลแคลอรี) ควรเลือกใชแหลง 
ขอมูลท่ีมีมาตรฐานเดียวกัน เพ่ือลดความสับสนและความ  
ซ้ำ�ซอนในการนำ�ขอมูลไปใช 

กิตติกรรมประกาศ
	 ขอขอบคุณ คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัย
บูรพา ที่ใหการสนับสนุนงบประมาณ   รวมทั้งอาจารย  
ที่ปรึกษา ศาสตราจารย (เกียรติคุณ) นายแพทยศาสตรี 
เสาวคนธ ที่ไดใหคำ�แนะนำ�เกี่ยวกับการเลือกกลุม  
ประชากร เทคนิคในการเก็บรวบรวมขอมูล การวิเคราะห
ขอมูล ตลอดจนการเอื้อเฟอแหลงขอมูลอันเปน
ประโยชนตองานวิจัยเปนอยางยิ่ง และขอขอบคุณ
ผูชวยวิจัย นิสิตแพทยรุนที่ 1ไดแก นายชัยชน โพธิ์ชัย
นางสาวธัญธร นพเการัตนมณี นางสาวนทวรรณ สุขใส 
นางสาวผกามาศ แซฮอ นายอโณทัย จัตุพร นางสาว
จุฑามาศ ชอไสว นางสาวสิวินีย บัวทอง และนาย
เศรษฐชัย ฉัตรชุมสาย ที่ชวยเก็บขอมูลวิจัย
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