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บทคัดย่อ 
 การวิจัยในครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษา
ความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาในกรุงเทพมหานคร 
โดยวิธีดําเนินการวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงสํารวจ 
เ ค รื่ อ ง มื อ ที่ ใ ช้ แ บ่ ง อ อ ก เ ป็ น  4 ส่ ว น  คื อ 
แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป แบบทดสอบความรู้ด้าน
การบริโภคอาหาร แบบสอบถามทัศนคติด้านการ
บริโภคอาหารและแบบสอบถามพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารรวมมีข้อคําถามทั้งหมด 64 ข้อ 
สํ าหรับกลุ่ มตัวอย่ างที่ ใช้ คือ นัก เรียนระดับ
มัธยมศึกษาในกรุงเทพมหานครจํานวน 500 คน 
โดยผลการวิจัย มีดังนี้  

 

 
 
1)  นั ก เ รี ย น ร ะ ดั บ มั ธ ย ม ศึ ก ษ า ใ น

กรุงเทพมหานครมีความรู้ เกี่ยวกับการบริโภค
อาหารอยู่ในระดับปานกลาง  

2)  นั ก เ รี ยน ในระดับมั ธยมศึ กษาใน
กรุงเทพมหานครมีทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภค
อาหารอยู่ในระดับท่ีดี 

3)  นั ก เ รี ยน ในระดับมั ธยมศึ กษาใน
กรุงเทพมหานครมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยู่
ในระดับปานกลาง  

 
คําสําคัญ: ความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหาร / 
ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร / พฤติกรรม
การบริโภคอาหาร / นักเรียนระดับมัธยมศึกษา  
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Abstract 
 The purpose of this research was to 
study the knowledge, attitude, and food 
consumption behavior of secondary school 
students in Bangkok.  The method of 
conducting this research was a survey research. 
The tool used is divided into 4 parts:  the 
general information questionnaire.  Food 
Knowledge Quiz The food consumption 
attitude questionnaire and the total food 
consumption behavior questionnaire consisted 
of 64 questions.  500 high school students in 
Bangkok. The research results are as follows: 
 

 
 
 1)  Secondary school students in 
Bangkok had a moderate level of 
knowledge about food consumption. 
 2)  Secondary school students in 
Bangkok had good attitudes about food 
consumption. 
 3)  Secondary school students in 
Bangkok had moderate food consumption 
behavior. 
 
Keywords: Food consumption knowledge / 
Food consumption attitude / Food consumption 
behavior / Secondary school students 
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ความเป็นมาและความสําคัญของปัญหา 
 ปัจจุบันสังคมไทยมีการเปลี่ยนแปลงใน
ทุกๆ ด้านทั้งด้านสภาพสังคม เศรษฐกิจ วัฒนธรรม
และความเจริญก้าวหน้าด้านเทคโนโลยี สิ่งเหล่านี้
ส่งผลให้การดํารงชีวิตในสังคมมีการแข่งขันกันสูง 
การดําเนินชีวิตของประชาชนจึงปรับเปลี่ยนตามไป
ด้วย โดยมีการดูแลสุขภาพตามพัฒนาการและตาม
ช่วงอายุวัยซึ่ งแตกต่างจากในอดีตที่ ชั ด เจน 
กล่าวคือในการดูแลรักษาสุขภาพนั้นคนในชุมชน
ส่วนใหญ่ไปใช้บริการที่ศูนย์บริการสาธารณสุข 
คลินิก หรือโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับตําบล
ทั้งภาครัฐและเอกชน แต่กระนั้นกลับพบว่าใน
ปัจจุบันมีโอกาสเสี่ยงต่อการเจ็บป่วยด้วยโรคไม่
ติดต่อเรื้อรังที่สูงขึ้น ทั้งนี้อาจมีผลมาจากความ
สะดวกสบายในการคมนาคมที่เพ่ิมมากขึ้น การทํา
มาค้าขายที่สะดวกก็เพ่ิมขึ้นเช่นกัน รถยนต์ขาย
อาหารสด และอาหารสําเร็จรูปเข้ามาค้าขายใน
ชุมชน ทําให้คนในชุมชนสามารถจับจ่ายซื้อสินค้า
โดยสะดวกสบาย การผลิตที่เกิดจากครัวเรือนก็
ค่อยๆ ลดลงเรื่อยๆ ความเจ็บป่วยจากพฤติกรรม
เหล่านี้จึงเพิ่มขึ้น (Buason Rattana et al., 2012) 
ปัญหาสุขภาพในปัจจุบันนี้มีผลมาจาก ปัญหาด้าน
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร โดยมีการพบว่าใน
ปัจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงไปอย่างมาก โดย 
National Statistical Office, Ministry of Digital 
Economy and Society (2018) ได้ทําการสํารวจ
ประชากรในเขตเทศบาลและนอกเขตเทศบาล พบ
พฤติกรรมการกินของคนไทยที่น่าสนใจคือคนไทย
เลือกซื้ออาหารจากความชอบเป็นหลักและอีก
หลากหลายเหตุผลที่ทําให้ เกิดพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารที่เน้นไปที่ความสะดวกสบายจึงทํา
ให้อาหารสําเร็จรูป อาหารจานด่วน (fast food) 
อาหารแช่แข็ง ขนมขบเคี้ยวต่างๆ เป็นที่นิยม
สํ าหรั บยุ คปั จจุ บั น  ( Pongutta Suladda and 
Watinee Khunpueak, 2015) ประกอบกับการ
ทํางานที่มากขึ้นเพ่ือความเป็นอยู่ที่ดีของตนและ
ครอบครัว ทําให้ขาดการดูแลเอาใจใส่สุขภาพ การ
จะมีสุขภาพร่างกายที่แข็งแรงต้องออกกําลังกาย

สม่ําเสมอ พักผ่อนให้เพียงพอ และที่สําคัญคือ 
การรับประทานอาหาร ร่างกายจะต้องได้รับ
พลังงานและสารอาหารในปริมาณที่เพียงพอและ
เหมาะสมกับความต้องการจึ งจะมีสุขภาพที่
สมบูรณ์แข็งแรง ในขณะเดียวกันปัญหาทางด้าน
โภชนาการก็ถือเป็นปัญหาสาธารณสุขที่สําคัญของ
ประเทศเช่นกันเพราะเป็นสิ่งที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพ
ของบุคคลโดยตรง (Poonnawitch Chirawuth 
et al,, 2016) 

ปัญหาด้านสุขภาพของคนไทยที่เกิดขึ้น
อย่างต่อเนื่องนี้มีสาเหตุ เบื้ องต้นมาจากการ
รับประทานอาหารที่ไม่เหมาะสมนําไปสู่การเกิด
ภาวะน้ําหนักเกินและโรคอ้วน โดยความชุกของ
ภาวะน้ําหนักเกินและโรคอ้วนในวัยเรียนและวัยรุ่น
ไทยมีแนวโน้มเ พ่ิมขึ้น เช่นเดียวกับในหลาย
ประเทศ (No-in Kalayanee, 2017) ทําให้เกิดผล
กระทบในระยะสั้นและระยะยาวต่อร่างกายและ
จิตใจและเป็นปัญหาที่ทวีความรุนแรงขึ้นเรื่อยๆ 
เห็นได้จากผลการสํารวจสุขภาพปี พ.ศ.2552 เมื่อ
เทียบย้อนหลังไป 5 ปี พบว่าการสูบบุหรี่และการ
ดื่มสุราลดลงแต่สวนทางกับโรคอ้วนที่เพ่ิมสูงขึ้น
ด้วยสัดส่วน 1 คน ต่อ 3 คน กลุ่มที่มีปัญหาเรื่องนี้
มากที่สุดคือกลุ่มเด็กและเยาวชน (Warachit 
Phaijit, 2010) เมื่อพิจารณาภาวะน้ําหนักเกินและ
โรคอ้วนในวัยรุ่นก็มีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นเช่นกัน โดย
ตั้งแต่มีการสํารวจสุขภาพประชาชนไทยโดยการ
ตรวจร่างกายครั้ งที่  2 (ปี พ.ศ. 2539-2540) 
สืบเนื่องจนถึงครั้งท่ี 4 (ปี พ.ศ. 2551-2552) พบว่า
ปัญหาภาวะน้ําหนักเกินและโรคอ้วนในวัยรุ่น
เพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่อง ซึ่งเป็นสิ่งที่น่ากังวลของเด็ก
และวัยรุ่นในปัจจุบัน หากไม่มีการแก้ไขหรือหา
แนวทางป้องกันที่ถูกต้องก็จะเกิดปัญหาต่อเนื่องใน
อนาคต ภาวะน้ําหนักเกินและโรคอ้วนในวัยเรียน
และวัยรุ่นมีสาเหตุหลักมาจากพฤติกรรมการ
รับประทานอาหาร และเมื่อพิจารณาตามช่วงวัย
พบว่าเด็กที่อยู่ในวัยประถมศึกษาและมัธยมศึกษา
มีปัญหาโรคอ้วนโดยเฉพาะเด็กที่อาศัยในเขตเมือง 
(Toojinda Chanika, 2020) นอกจากนี้จากการ
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สํารวจภาวะทุพโภชนาการเด็กไทยในปี 2562 
พบว่า มีนักเรียนที่มีภาวะทุพโภชนาการในระดับ
มัธยมศึกษาตอนต้นมีนักเรียน มีน้ําหนักสูงกว่า
เกณฑ์ร้อยละ 22.46 และระดับมัธยมศึกษาตอน
ปลายมีนักเรียนน้ําหนักต่ํากว่าเกณฑ์ร้อยละ 5.80 
นักเรียนที่มีส่วนสูงต่ํากว่าเกณฑ์ร้อยละ 5.02 
นักเรียนที่มีน้ําหนักสูงกว่าเกณฑ์ร้อยละ 23.51 
จากการมีภาวะโภชนาการเกินส่งผลเสียต่อสุขภาพ
ทําาให้เด็กนักเรียนกลายเป็นโรคอ้วนได้เมื่ออายุ
มากขึ้นซึ่งการมีภาวะน้ําหนักเกินหรือโรคอ้วน 
เป็นปัจจัยเสี่ยงที่ เ พ่ิมโอกาสต่อการเกิดโรคไม่ 
ติดต่อในอนาคต (Moongwongsa Orawan and 
Khengwa Kulwadee, 2019) ซึ่งภาวะอ้วนส่งผล
โดยตรงต่อการเกิดโรคในอนาคต เมื่อประกอบกับ
ความเครียดและการพักผ่อนไม่เพียงพอรวมกัน
และสะสมเรื้อรังไปนานๆ ก็นําไปสู่การเกิดกลุ่ม
โรค NCDs ขึ้นได้ ซึ่งก็จะทําให้มีค่าใช้จ่ายในการ
รักษาโรคสูง รวมทั้งบางโรคยังรุนแรงถึงข้ันเสียชีวิต
ได้ โดยข้อมูลจากองค์การอนามัยโลกระบุว่าตลอด
ช่วงเวลา 10 ปีที่ผ่านมากลุ่ม โรคไม่ติดต่อ NCDs 
เป็นสาเหตุการตายอันดับหนึ่งของคนไทย โดยมี 
คนไทยป่วยเป็นโรค NCDs ถึง 14 ล้านคน เสียชีวิต
ปีละกว่า 300,000 คนและคาดว่ามีแนวโน้มที่ 
จะเพ่ิมมากขึ้นในทุกๆปี ซึ่งส่วนใหญ่เสียชีวิตก่อน
อายุ 60 ปี 
 จากที่ ได้ทํ าการทบทวนความรู้ และ
วรรณกรรมที่ผ่านมาทําให้ผู้วิจัยเกิดความสนใจ
ศึกษาความรู้ ความเข้าใจ ทัศนคติและพฤติกรรม
การบริโภคของนักเรียนในระดับมัธยมศึกษา
เนื่องจากยังไม่พบงานวิจัยด้านพฤติกรรมการ
บริโภคที่มีความครอบคลุมของนักเรียนระดับ
มั ธ ยมศึ กษาและการวิ จั ย ในครั้ งนี้ ไ ด้ เ ลื อก
กรุงเทพมหานครเป็นสถานที่ใช้เก็บข้อมูลเนื่องจาก
เป็ นจั งหวั ดที่ มี ส ถ าบั นการศึ กษา ใน ร ะดั บ
มัธยมศึกษามากที่สุด ความหนาแน่นรวมไปถึง
จํานวนนักเรียนที่มากที่สุด หากนําจํานวนนักเรียน
มัธยมศึกษาที่ สั งกัดกระทรวงศึกษาธิการใน
กรุ ง เทพมหานครไปเปรียบเทียบกับจํานวน

นักเรียนมัธยมศึกษาทั่วประเทศประกอบกับข้อมูล
จากการสํารวจของกองโภชนาการ กรมอนามัย
พบว่าเด็กในช่วงอายุ 10 ถึง 18 ปี มีพฤติกรรมการ
บริโภคไม่เหมาะสมเมื่อเปรียบเทียบกับประชากร
กลุ่ ม อ่ืน และมีแนวโน้มสู งขึ้นอย่ างต่อเนื่ อง 
(Methanon Sophon, 2019) ซึ่งช่วงอายุดังกล่าว 
คือ เด็กที่อยู่ในช่วงวัยประถมศึกษาตอนปลายและ
วัยมัธยมศึกษา แต่ในการศึกษาครั้งนี้ศึกษาเฉพาะ
นักเรียนระดับมัธยมศึกษาเท่านั้น เนื่องจาก
นักเรียนระดับประถมศึกษาส่วนใหญ่ยังไม่ได้เลือก
อาหารรับประทานเอง พฤติกรรมการบริโภค
อาหารของเด็กดังที่ได้กล่าวมาอาจมีสาเหตุจากการ
ขาดความรู้ ความเข้ า ใจหรือ ไม่ตระหนั กถึ ง
ความสําคัญของการบริโภคอาหารที่ถูกต้อง จาก
ความสําคัญดังกล่าวข้างต้นเป็นเหตุสําคัญทําให้
ผู้วิจัยมีความสนใจที่จะศึกษาความรู้ ความเข้าใจ 
ทัศนคติและพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ
นักเรียนระดับมัธยมศึกษา โดยจะศึกษาความรู้ 
ความเข้าใจ ทัศนคติและพฤติกรรมในการบริโภค
อาหารโดยรวมของนักเรียนและพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารที่โรงเรียนของนักเรียนเพราะเป็น
อาหารที่นัก เรียนสามารถตัดสินใจเลื อกซื้ อ
รับประทานได้เอง เพ่ือให้ได้ข้อมูลพฤติกรรมจริงใน
การบริโภคอาหารของนักเรียน โดยผู้วิจัยมีความ
ประสงค์ที่จะศึกษาเพ่ือให้ได้ข้อมูลพฤติกรรมอย่าง
ถูกต้อง เพ่ือนําข้อมูลที่ได้นํามาใช้เป็นแนวทางใน
การปรับพฤติกรรมและเพ่ือการส่งเสริมสุขภาพ
ระยะยาวในวัยรุ่นและวัยอ่ืนๆ ต่อไปในอนาคต 
รวมถึงการสร้างคุณภาพชีวิตที่ดีแก่เด็กและวัยรุ่น
อันเป็นอนาคตของชาติด้วย 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย   
 เพ่ือศึกษาความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรม
การบริโภคอาหารของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาใน
กรุงเทพมหานครตามตัวแปรเพศ ระดับการศึกษา 
และรายได้ที่ได้รับจากผู้ปกครอง 
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กลุ่มตัวอย่าง 
ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง  คื อ  นั ก เ รี ย น ร ะ ดั บ

มัธยมศึกษากําลังศึกษาอยู่ในโรงเรียนในสังกัด
สํานักงานเขตพ้ืนที่การศึกษามัธยมศึกษาใน 
เขตกรุงเทพมหานครในปีการศึกษา 2563 จํานวน 
500 คน 

 
ขั้นตอนการดําเนินการวิจัย 

1. ศึกษาข้อมูลเบื้องต้น ศึกษาเอกสาร
เนื้อหาหลักสูตรแกนกลางระดับมัธยมศึกษา ตํารา
และงานวิจัยต่างๆ ในประเทศและต่างประเทศที่
เกี่ยวข้อง เพ่ือเป็นแนวทางในการดําเนินการวิจัย
และเป็นแนวทางในการสร้างเครื่องมือและข้อ
คําถามที่ใช้ในการออกแบบแบบสอบถาม รวมไป
ถึงการทบทวนวรรณกรรมและศึกษาค้นคว้า
เอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

2. ส ร้ า งแบบสอบถาม เ รื่ อ งความรู้  
ทัศนคติและพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ
นักเรียนในระดับมัธยมศึกษาในกรุงเทพมหานคร 

3. นําแบบสอบถามที่ได้นําเสนออาจารย์
ที่ปรึกษาเพ่ือขอข้อเสนอแนะ ตรวจสอบความถูก
ต้องเหมาะสมทั้งในด้านการใช้ข้อความ ความ
ครอบคลุมของเนื้อหา และดําเนินการปรับปรุงตาม
ข้อเสนอแนะที่ได้รับ 

4. ตรวจสอบคุณภาพความสอดคล้องเชิง
เนื้อหา (Item objective congruence; IOC) ของ
แบบสอบถาม โดยนําแบบสอบถามที่ปรับปรุงตาม
คําแนะนําของอาจารย์ที่ปรึกษาและจัดทําหนังสือ
เ พ่ือขอความอนุ เคราะห์ผู้ทรงคุณวุฒิจํ านวน 
3 ท่าน ได้แก ่

1) อาจารย์ผู้ มีประสบการณ์ ในด้ าน
สุขภาพและโภชนาการในระดับมหาวิทยาลัย 2 
ท่าน 

2) อาจารย์ผู้สอนวิชาสุขศึกษาและพล
ศึกษา ระดับมัธยมศึกษา 1 ท่าน ให้ข้อเสนอแนะ
และตรวจสอบความสมบูรณ์ของเนื้อหา ภาษา 
ที่ ใช้ เ พ่ือ ให้ แบบสอบถามมีความสอดคล้อง 
กับวัตถุประสงค์  ได้ผลค่า  IOC มีค่ าระหว่ าง 

0.6-1 ค่าของ IOC แยกรายข้อมีค่ามากกว่า 0.6 
และภาพรวมทั้งฉบับเท่ากับ 0.97 

5. ทดสอบความเที่ยง (Reliability) นํา
แบบสอบถามที่ปรับปรุงความตรงเชิงเนื้อหาจาก
ผู้ทรงคุณวุฒิแล้วนําไปทดลองใช้ (Try out) กับ
กลุ่มนักเรียนระดับมัธยมศึกษาในกรุงเทพมหานคร 
ในจํ านวน  30 คน  เ พ่ื อหาค่ า คว าม เชื่ อมั่ น 
(Reliability)  และเลือกหาค่าความเที่ ยงของ
แบบสอบถามด้วยการวัดความสอดคล้องภายใน 
(Internal consistency) โดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์
แอลฟา (Alpha) ของครอนบาค (Cronbach) 
กําหนดค่าความเชื่อม่ันที่ยอมรับได้มากกว่า 0.7 ซ่ึง
ภายหลังการนําแบบสอบถามไปทดลองใช้พบว่า
ความเที่ยงของแบบสอบถามมีค่าอยู่ที่ 0.71 

6. หาค่าความยากง่าย (Difficulty) ของ
แบบทดสอบความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภค 
โดยวิธีของคูเดอร์-ริชาร์ดสัน หรือ KR-20 มีค่า
เท่ากับ 0.75 

7. นํ า แบบสอบถามที่ ทดลอง ใ ช้ ม า
ปรับปรุงแก้ไขให้เหมาะสม สําหรับพร้อมใช้ในการ
ดําเนินการวิจัยต่อไป 

8. ผู้วิจัยดําเนินการขอหนังสืออนุญาต
จากคณะวิทยาศาสตร์การกีฬา จุฬาลงกรณ์
มห า วิ ท ย าลั ย ใ นก า รแจกแบบสํ า ร วจตาม
สถานศึกษาระดับมัธยมศึกษาโรงเรียนสังกัด
สํานักงานเขตพ้ืนที่การศึกษามัธยมศึกษาเขต 1 
และโรงเรียนในสังกัดสํานักงานเขตพ้ืนที่การศึกษา
มัธยมศึกษาเขต 2 เพ่ือดําเนินการส่งหนังสือแจ้งแก่
ผู้อํานวยการสํานักงานเขตพ้ืนที่การศึกษาทั้งเขต 1 
และ 2 รวมถึงส่งหนังสือให้ผู้อํานวยการโรงเรียนที่
ไ ด้ รั บ เ ลื อก เป็ นกลุ่ มตั ว อย่ า ง เ พ่ื อขอความ
อนุเคราะห์ในการเก็บข้อมูลและนําข้อมูลที่ได้ไป
วิเคราะห์ผล 

9. ดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล โดยใช้ 
Google Form แ ล ะ ร อ รั บ ก า ร ต อ บ ก ลั บ
แบบสอบถาม 
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การวิเคราะห์ข้อมูล 
 ก า ร วิ เ ค ร า ะ ห์ ข้ อ มู ล ใ ช้ โ ป ร แ ก ร ม

คอมพิวเตอร์หลังจากการเก็บข้อมูลเสร็จสมบูรณ์ 
ผู้วิจัยจะนําข้อมูลทั้งหมดไปดําเนินการลงรหัส 
(Coding) และนําไปประมวลผลด้วยโปรแกรม 
SPSS Statistics เพ่ือทําการวิเคราะห์ทางสถิติ โดย
การวิเคราะห์มีวิธีการดังนี ้

1. ตอนที่ 1 วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล
โดยการแจกแจงความถี่ (Frequency) หาค่าร้อย
ละ (Percentage) 

2. ตอนที่  2 วิ เคราะห์ข้ อมูลความรู้  
ทัศนคติ และพฤติกรรมการบริโภคอาหารโดยหา
ค่าเฉลี่ย (Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
(Standard Deviation) 
  
สรุปผลการวิจัย 

1. ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง 
 จากข้อมูลส่ วนบุคคลพบว่านัก เรี ยน
ระดับชั้นมัธยมศึกษาในสัดส่วนที่เท่ากันคือเพศชาย
ร้อยละ 50 และเพศหญิงร้อยละ 50 อยู่ในระดับชั้น
มัธยมศึกษาตอนต้นและมัธยมศึกษาตอนปลายใน
สัดส่วนที่เท่ากันคือ ร้อยละ 50 โดยส่วนใหญ่มี
รายได้จากผู้ปกครองอยู่ที่ 51 ถึง 100 บาทต่อวัน
อยู่ที่ร้อยละ 40.89 รองลงมาคือ 101 ถึง 150 บาท
ต่อวันอยู่ที่ร้อยละ 24.4 อันดับต่อมาคือ 151 ถึง 
200 บาทต่อวัน ในสัดส่วนร้อยละ 19.4 อันดับที่ 4 
ได้รับน้อยกว่า 50 บาทต่อวัน คิดเป็นร้อยละ 
12.60 และอันดับสุดท้ายคือได้รับมากกว่า 200 
บาทต่อวัน คิดเป็นร้อยละ 2.8 

2. ความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหาร 
นักเรียนในระดับมัธยมศึกษาส่วนใหญ่มี

ความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหารอยู่ในระดับปาน
กลาง คิดเป็นร้อยละ 69.61 แสดงให้ เห็นว่า
นักเรียนในระดับมัธยมศึกษาส่วนใหญ่มีความรู้
เกี่ยวกับการบริโภคอาหารอยู่ในระดับปานกลาง 
คิดเป็นร้อยละ 69.61 เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ
พบว่าข้อที่มีผู้ตอบถูกมากที่สุดอยู่ในระดับดี 3 
อันดับแรกคือข้อคําถามที่ว่า หากนักเรียนต้องการ

มีกระดูกและฟันที่แข็งแรงจะต้องรับประทาน
สารอาหารชนิดใด (คําตอบคือ แคลเซียมจากนม) 
คิดเป็นร้อยละ 98.4 อันดับที่สองคือข้อคําถามที่ว่า 
ข้อมูลจากธงโภชนาการอาหารชนิดใดที่ควร
รับประทานในปริมาณที่น้อยที่สุด (คําตอบคือ 
น้ําตาล เกลือ น้ํามันพืช) คิดเป็นร้อยละ 91.4 และ
อันดับที่สามคือข้อคําถามที่ว่า ข้อใดเป็นหลักใน
การพิจารณาการบริโภคอาหารที่ถูกต้อง (คําตอบ
คือ รับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่  มีความ
หลากหลายและไม่ซ้ําซาก) คิดเป็นร้อยละ 89.4 
ส่วนข้อที่มีผู้ตอบผิดมากที่สุดอยู่ ในระดับควร
ปรับปรุง 3 อันดับแรกคือข้อคําถามที่ว่า ข้อใดเป็น
แหล่งของสารอาหารประเภทไขมัน (คําตอบคือ ไข่
แดง อะโวคาโด) คิดเป็นร้อยละ 50.6 อันดับที่สอง
คือข้อคําถามที่ว่า จํานวนพลังงานที่นักเรียนหญิง
ควรได้รับในแต่ละวันอยู่ที่ปริมาณเท่าใด (คําตอบ
คือ 1,600 ถึง 1,800 กิโลแคลอรี่) คิดเป็นร้อยละ 
39.6 และอันดับสุดท้ายคือข้อคําถามที่ว่า ข้อใด
เป็นปริมาณของไขมันที่เราควรรับประทานต่อวัน 
(คําตอบคือ ร้อยละ 20 ถึง 30) คิดเป็นร้อยละ 3 

3. ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร 
จ ากข้ อมู ลพบว่ า นั ก เ รี ย น ใน ร ะดั บ

มัธยมศึกษาส่วนใหญ่ มีทัศนคติเก่ียวกับการบริโภค
อาหารอยู่ในระดับที่ดี เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ
พบว่าข้อคําถามที่มีค่าเฉลี่ยทัศนคติเกี่ยวกับการ
บริโภคอาหารอยู่ในระดับดีมาก 3 อันดับแรกคือ 
การจะเลือกซื้ออาหารควรพิจารณาความสะอาด
ของร้านและผู้ขาย มากกว่าความอร่อย อันดับสอง
คือ การดื่มนมเป็นสิ่งที่มีประโยชน์ต่อร่างกาย
โดยเฉพาะกระดูกและฟัน และอันดับที่สามคือ 
อาหารทั้ง 5 หมู่เป็นสิ่งจําเป็นในการดํารงชีวิต ส่วน
ข้อคําถามที่มีค่าเฉลี่ยทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภค
อาหารอยู่ ในระดับไม่ดี  3 อันดับแรกคือ การ
รับประทานอาหารในเวลากลางคืนหรือเวลาดึก
ไม่ได้ก่อให้เกิดผลเสียต่อสุขภาพในอนาคต อันดับ
ต่อมาคือ การดื่มเครื่องดื่มประเภทเกลือแร่เป็น
เครื่องดื่มที่ชดเชยการขาดสารอาหารประเภทเกลือ
แร่ที่ เหมาะสม และอันดับสุดท้ายคือ การดื่ม 
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น้ําผลไม้มีประโยชน์ไม่ต่างจากการรับประทาน 
ผลไม้สด 

4. พฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
จ ากข้ อมู ลพบว่ า นั ก เ รี ย น ใน ร ะดั บ

มัธยมศึกษาส่วนใหญ่ มีพฤติกรรมการบริโภค
อาหารอยู่ในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณาเป็นราย
ข้อพบว่าข้อคําถามที่มีค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารอยู่ ในระดับดี  3 อันดับแรกคือ 
นักเรียนดื่มเครื่องดื่มที่มีส่วนผสมของแอลกอฮอลล์ 
อันดับต่อมาคือ นักเรียนดื่มนมวันละ 1 ถึง 2 แก้ว 
และอันดับที่สามคือ นักเรียนรับประทานอาหาร
ประเภทเดิมซ้ําๆ ไม่มีการสลับหมุนเวียน ส่วนข้อที่
มีค่าเฉลี่ยของพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยู่ใน
ระดับไม่ดีด้วยกัน 3 อันดับคือ นักเรียนรับประทาน
อาหารจากร้านสะดวกซื้อ เช่น อาหารแช่แข็ง 
รองลงมาคือ นักเรียนรับประทานอาหารหมักดอง 
และข้อที่มีค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการบริโภคอันดับ
สุดท้ายและมีค่าต่ําที่สุดคือ นักเรียนรับประทานผัก
และผลไม้ได้สัดส่วนครึ่งนึงของอาหารทั้งหมดใน
หนึ่งมื้อ 
 
อภิปรายผลการวิจัย 

1 .  นั ก เ รี ย น ร ะ ดั บ มั ธ ย ม ศึ ก ษ า ใ น
กรุงเทพมหานครมีความรู้ด้านการบริโภคอาหาร
อยู่ในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อจึง
พบว่าข้อคําถามที่มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับต่ําที่สุด คือ 
ข้อคําถามที่ว่า ข้อใดเป็นแหล่งของสารอาหาร
ประเภทไขมัน คิดเป็นร้อยละ 50.6  อันดับต่อมา
คือข้อคําถามที่ว่า จํานวนพลังงานที่นักเรียนหญิง
ควรได้รับในแต่ละวันอยู่ที่ปริมาณเท่าใด คิดเป็น
ร้อยละ 39.6 และอันดับสุดท้ายคือ ข้อใดเป็น
ปริมาณของไขมันที่เราควรรับประทานต่อวัน คิด
เป็นร้อยละ 3 จะเห็นได้ว่า นักเรียนระดับชั้น
มัธยมศึกษามีความรู้ที่ไม่ถูกต้องในด้านการเลือก
บริโภค โดยเฉพาะในกลุ่มอาหารที่ส่งผลต่อการมี
น้ําหนักเกิน เช่น ไขมันหรือของหวาน และมีความ
ต้องการในด้านการเลือกบริโภคอาหารเหล่านี้ จน
นําไปสู่การเกิดภาวะน้ําหนักเกินและโรคอ้วนใน

วัยรุ่น และยังมีแนวโน้มที่จะเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่อง 
สอดคล้องกับงานวิจัยของ No-in Kanlaya (2017) 
ที่กล่าวว่าปัจจุบันนี้ปัญหาภาวะน้ําหนักเกินเกณฑ์
มาตรฐานและปัญหาโรคอ้วนในกลุ่มเด็กและวัยรุ่น
มีแนวโน้มที่จะเพ่ิมสูงขึ้นเรื่อยๆ เมื่อเปรียบเทียบ
กับความชุกโรคอ้วนในวัยเรียนและวัยรุ่นใน
ภาพรวมแล้วจะเห็นว่าในกลุ่มนี้ยังมีความชุกอยู่ใน
ระดับที่สูง ส่วนความชุกโรคอ้วนในกลุ่มวัยรุ่นใน
ช่วงเวลาเดียวกันมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น นอกจากนี้จะ
เห็นได้ว่าอีกปัญหาที่มีผลต่อการเลือกบริโภค
อาหารคือ ความรู้ความเข้าใจในสารอาหารแต่ละ
ประเภท โดยเฉพาะสารอาหารประเภทไขมัน ซึ่ง
พบว่านักเรียนมัธยมศึกษามีความรู้ด้านการเลือก
รับประทานอาหารประเภทไขมันไม่ดีเท่าที่ควร 
สอดคล้องกับ  Division of Health Education 
(2013) ที่ว่าปัญหาด้านสุขภาพของคนไทยใน
อนาคตที่จะมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่มีไขมัน
สูง ความชื่นชอบในการดื่มน้ําอัดลม อาหารจาน
ด่วน และขนมกรุบกรอบ ขนมขบเคี้ยว อีกทั้งด้าน
การบริโภคอาหารมัน ยังคงเพ่ิมมากขึ้นโดยส่วน
ใหญ่มาจากการบริโภคอาการไขมันสูง ขนมกรุบ
กรอบ และอาหารจานด่วน ซึ่งเป็นอาหารกลุ่มที่มี
ไขมันสูงนั่นเอง 

2. นักเรียนในระดับมัธยมศึกษาส่วนใหญ่ 
มีทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารอยู่ในระดับที่ดี 
เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อพบว่าข้อคําถามที่มี
ค่าเฉลี่ยทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารอยู่ใน
ระดับไม่ดี 3 อันดับแรกคือ การรับประทานอาหาร
ในเวลากลางคืนหรือเวลาดึกไม่ได้ก่อให้เกิดผลเสีย
ต่อสุขภาพในอนาคต อันดับต่อมาคือ การดื่ม
เครื่องดื่มประเภทเกลือแร่เป็นเครื่องดื่มที่ชดเชย
การขาดสารอาหารประเภทเกลือแร่ที่เหมาะสม 
และอันดับสุดท้ายคือ การดื่มน้ําผลไม้มีประโยชน์
ไม่ต่างจากการรับประทานผลไม้สด จากที่กล่าวมา
พบว่าทัศนคติเป็นอีกปัจจัยที่สําคัญเกี่ยวกับการมี
พฤติกรรมเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร สอดคล้องกับ 
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Prasitnarapan Boonrit et al. (2017) ที่กล่าวว่า
ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารเป็นปัจจัยที่มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารอย่าง
หลีกเลี่ยงไม่ได้ 

3. นักเรียนในระดับมัธยมศึกษาส่วนใหญ่ 
มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยู่ในระดับระดับ
ปานกลาง สอดคล้องกับ Prasitnarapan Boonrit 
et el. (2017) พบว่าพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
ของนักเรียนอยู่ในระดับระดับปานกลาง รวมถึง
งานวิจัยของ Chiangkhunthod Suwanna et al. 
(2014) ที่พบว่า วัยรุ่นหรือวัยเรียนนั้นมีการบริโภค
อาหารอยู่ในระดับปานกลาง และเม่ือพิจารณาเป็น
รายข้อพบว่าข้อคําถามที่มีค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารอยู่ในระดับไม่ดีด้วยกัน 3 อันดับคือ 
นักเรียนรับประทานอาหารจากร้านสะดวกซื้อ เช่น 
อาหารแช่แข็ง รองลงมาคือ นักเรียนรับประทาน
อาหารหมักดอง และข้อที่มีค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการ
บริโภคอันดับสุดท้ายและมีค่าต่ําที่สุดคือ นักเรียน
รับประทานผักและผลไม้ได้สัดส่วนครึ่งนึงของ
อาหารทั้งหมดในหนึ่งมื้อ 

 
สรุปผลการวิจัย 

 จากการวิ จั ยครั้ งนี้  แสดง ให้ เห็ นว่ า 
นักเรียนมัธยมศึกษาในกรุงเทพมหานครมีความรู้
ด้ านการบริ โภคอาหาร ในระดั บปานกล า ง 
มีทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารอยู่ในระดับที่ดี 
และมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยู่ในระดับ
ระดับปานกลาง แสดงให้เห็นว่าพฤติกรรมบริโภค
ของนักเรียนมัธยมศึกษาในกรุงเทพมหานครมี
แนวโน้มไปในทิศทางเดียวกับความรู้ที่มีในด้านการ
บริโภคอาหาร และส่งผลต่อการมีทัศนคติที่ดีด้วย 
 
 

ข้อเสนอแนะจากงานวิจัย 
1. ควรมีการแนะนําให้ความรู้ที่ถูกต้องแก่

เด็กนักเรียนในทุกๆระดับชั้นการศึกษาเพ่ือสร้าง
ความรู้ ความเข้าใจและตระหนัก รวมถึงสามารถ
นํามาปรับปรุงแก้ไขพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่
ไม่ดี ให้ดีขึ้นในอนาคต 

2. สถานศึกษาควรมุ่งเน้นถึงความเข้าใจ
ในการเลือกรับประทานอาหาร และแนะนําการ
เลือกอาหารเพ่ือสร้างเสริมสุขภาพที่ดีในระยะยาว
อย่างยั่งยืน ควบคุม และหลีกเลี่ยงอาหารที่ส่งผล
เสียต่อสุขภาพให้แก่นักเรียนในทุกๆสถานศึกษา 

3. สถานศึกษาต้องดูแลสุ ขภาพของ
นักเรียนทั้งในด้านการบริโภคอาหารอย่างถูกต้อง 
ควบคู่ไปกับการมีกิจกรรมทางกายหรือการออก
กําลังกายอย่างเหมาะสมเพ่ือป้องกันความเสี่ยงที่
จะก่อให้เกิดโรคไม่ติดต่อเรื้อรังได้ในอนาคต 
 
ข้อเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งต่อไป 

1. ควรทําการศึกษาความรู้ ทัศนคติและ
พฤติกรรมการบริโภคอาหารกับกลุ่มตัวอย่างอ่ืนๆ 
ทั้งในเขตกรุงเทพมหานคร หรือในต่างจังหวัด เพ่ือ
นํ ามาศึกษาเป็นภาพรวมของกลุ่ มนั ก เ รี ยน
มัธยมศึกษาในประเทศไทย 

2. ควรทําการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพ
ของนักเรียนในระดับมัธยมศึกษาในด้านอ่ืนๆ 
เ พ่ิม เติม  เช่น  ด้ านการออกกํ าลั งกาย ด้ าน
ความเครียด เป็นต้น 
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ตารางท่ี 1 จํานวนร้อยละของข้อที่ตอบถูก ตอบผิด และระดับความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหารจําแนก 
ตามข้อคําถาม  

 
 

ความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหาร 
ตอบถูก ตอบผิด  

ระดับความรู้ จํานวน 
(คน) 

ร้อยละ จํานวน 
(คน) 

ร้อยละ 

1) ข้อใดเป็นสารอาหารที่ช่วยในด้านการ
เสริมสร้างกล้ามเนื้อ ซ่อมแซมส่วนที่สึกหรอ 
(ข. โปรตีน) 

405 81.0 95 19.0 ดี 

2) คาร์โบไฮเดรตมีหน้าที่ที่สําคัญอย่างไรต่อ
ร่างกาย 
(ค. ใช้เป็นแหล่งพลังงานของร่างกาย) 

356 71.2 144 28.8 ปานกลาง 
 

3) สารอาหารประเภทใดที่ได้มาจากการ
รับประทานผักใบเขียวหรือผักชนิดอ่ืนๆ 
(ง. วิตามินและเกลือแร่) 

366 73.2 134 26.8 ปานกลาง 
 

4) ข้อใดคือสารอาหารที่ให้พลังงานและ
ความอบอุ่นแก่ร่างกาย รวมถึงช่วยทําหน้าที่
ป้องกันอวัยวะภายใน 
(ข. ไขมัน) 

288 57.6 212 42.4 ควรปรับปรุง 

5) ข้อใดเป็นแหล่งของสารอาหารประเภท
ไขมัน 
(ก.  ไข่แดง อะโวคาโด) 

253 50.6 247 49.4 ควรปรับปรุง 

6) โภชนาการ หมายถึงข้อใด 
(ง. การที่อาหารเข้าสู่ร่างกายคนแล้วสามารถ
นําไปใช้ประโยชน์ในการเจริญเติบโต) 

319 63.8 181 36.2 ปานกลาง 

7) ข้อใดกล่าวไม่ถูกต้องเกี่ยวกับโภชน
บัญญัติ 
(ง. หากเรามีน้ําหนักตัวมากเราควรงดอาหาร
ในบางประเภทไม่จําเป็นต้องรับประทานครบ
ทั้ง 5 หมู่) 

291 58.2 209 42.8 ควรปรับปรุง 

8) ข้อมูลจากธงโภชนาการอาหารชนิดใดที่
ควรรับประทานในปริมาณที่น้อยที่สุด 
(ก. น้ําตาล เกลือ น้ํามันพืช) 

457 91.4 43 8.6 ดี 
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ตารางท่ี 1 (ต่อ) 
 

 
ความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหาร 

ตอบถูก ตอบผิด  
ระดับความรู้ จํานวน 

(คน) 
ร้อยละ จํานวน 

(คน) 
ร้อยละ 

9) จํานวนพลังงานที่นักเรียนหญิงควร
ได้รับในแต่ละวันอยู่ที่ปริมาณเท่าใด  
(ค. 1,600 ถึง 1,800 กิโลแคลอรี่) 

198 39.6 302 60.4 ควรปรับปรุง 

10) หากนักเรียนต้องการมีกระดูกและฟัน
ที่แข็งแรงจะต้องรับประทานสารอาหาร
ชนิดใด(ค. แคลเซียมจากนม) 

492 98.4 8 1.6 ดี 

11) ข้อใดเป็นหลักในการพิจารณาการ
บริโภคอาหารที่ถูกต้อง 
(ก. รับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่ มี
ความหลากหลายและไม่ซ้ําซาก) 

447 89.4 53 10.6 ดี 

12) ข้อใดเป็นหลักในการพิจารณาการ
บริโภคอาหารที่ไม่ถูกต้อง 
(ง. บริโภคอาหารให้มากๆเพ่ือป้องกันการ
ขาดสารอาหาร) 

393 78.6 107 21.4 ปานกลาง 

13) อาหารชนิดใดสามารถก่อให้เกิดปัญหา
โรคไม่ติดต่อเรื้อรังได้ 
(ก. น้ําผลไม้กล่อง บะหมี่กึ่งสําเร็จรูป) 

348 69.6 152 30.4 ปานกลาง 

14) การรับประทานอาหารหวานใน
ปริมาณมากจะส่งผลอย่างไรต่อร่างกาย 
(ก. เกิดภาวะน้ําหนักเกิน) 

369 73.8 131 26.2 ปานกลาง 

15) อาหารสําเร็จรูปบรรจุกระป๋อง
นอกจากมีโซเดียมสูงแล้ว มักจะมีการเติม
สิ่งใดเพ่ิมเข้าไปด้วย 
ข. (สารกันบูด) 

311 62.2 189 37.8 ปานกลาง 
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ตารางท่ี 1 (ต่อ) 
 

 
ความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหาร 

ตอบถูก ตอบผิด  
ระดับความรู้ จํานวน 

(คน) 
ร้อยละ จํานวน 

(คน) 
ร้อยละ 

16) การรับประทานผักและผลไม้นั้น
นอกจากจะช่วยในเรื่องระบบขับถ่ายแล้ว
ยังช่วยในด้านใดอีก 
(ง. ป้องกันไม่ให้ไขมันไปเกาะตามผนัง
หลอดเลือด) 

287 57.4 213 42.6 ควรปรับปรุง 

17) ข้อใดเป็นปริมาณของไขมันที่เราควร
รับประทานต่อวัน 
(ง. ร้อยละ 20 ถึง 30) 

193 38.6 307 61.4 ควรปรับปรุง 

18) แหล่งของสารอาหารประเภทไขมันให้
พลังงานเท่าใดต่อจํานวน 1 กรัม 
(ง. 9 กิโลแคลอรี) 

328 65.6 172 34.4 ปานกลาง 

19) แหล่งของสารอาหารประเภทของ
หวานหรือน้ําตาลให้พลังงานเท่าใดต่อ
จํานวน 1 กรัม 
(ข. 4 กิโลแคลอรี) 

417 83.4 83 16.6 ดี 

20) พลังงานที่นักเรียนชายควรได้รับในแต่
ละวันอยู่ที่ปริมาณเท่าใด 
(ค. 1,700 ถึง 2,300 กิโลแคลอรี่) 

443 88.6 57 11.4 ดี 

รวม  69.61  30.39 ปานกลาง 
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ตารางท่ี 2 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของทัศนคติเก่ียวกับการบริโภคอาหารจําแนกตามข้อคําถาม  
 
ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร 𝒙 S.D. ระดับทัศนคต ิ
1. อาหารทั้ง 5 หมู่เป็นสิ่งจําเป็นในการดํารงชีวิต (+) 4.71 0.46 ดีมาก 
2. การรับประทานอาหารฟาสต์ฟู้ด ทําให้รู้สึกเป็นคนดูดีทันสมัย (-) 2.94 0.89 ปานกลาง 
3. อาหารฟาสต์ฟู้ดเป็นสิ่งที่ดี มีคุณค่าทางโภชนาการครบถ้วน (-) 3.94 0.66 ด ี
4. การรับประทานคาร์โบไฮเดรตที่ผ่านกระบวนการขัดสีน้อยมีประโยชน์
และมีคุณค่าต่อร่างกายมากกว่า (+) 

2.82 0.53 ปานกลาง 

ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร 𝒙 S.D. ระดับทัศนคต ิ
5. การดื่มนมเป็นสิ่งที่มีประโยชน์ต่อร่างกายโดยเฉพาะกระดูกและฟัน (+) 4.71 0.47 ดีมาก 
6. การดื่มน้ําผลไม้มีประโยชน์ไม่ต่างจากการรับประทานผลไม้สด (-) 2.11 0.55 ไม่ดี 
7. การดื่มเครื่องดื่มประเภทเกลือแร่เป็นเครื่องดื่มที่ชดเชยการขาด
สารอาหารประเภทเกลือแร่ที่เหมาะสม  (-) 

2.18 0.78 ไม่ดี 

8. การรับประทานอาหารสําเร็จรูปแช่แข็งและอุ่นร้อน 
ด้วยไมโครเวฟมีความเหมาะสมกับวิถีชีวิตในปัจจุบัน (-) 

3.29 0.72 ปานกลาง 

9. การรับประทานอาหารสําเร็จรูปเป็นการช่วยให้ประหยัดและมี
ประโยชน์ไม่ต่างจากอาหารปรุงสุกใหม่ๆ (-) 

3.17 0.92 ปานกลาง 

10. การหลีกเลี่ยงอาหารหวาน มัน เค็ม ทําให้สุขภาพดีขึ้น (+) 4.47 1.04 ดีมาก 
11. การจะเลือกซื้ออาหารควรพิจารณาความสะอาดของร้านและผู้ขาย 
มากกว่าความอร่อย (+) 

4.88 0.81 ดีมาก 

12. การสังเกตเครื่องหมาย อย. ก่อนซื้อผลิตภัณฑ์อาหารต่างๆ เป็นสิ่งที่
ต้องทําทุกครั้ง (+) 

4.65 0.62 ดีมาก 

13. การหลีกเลี่ยงอาหารประเภทเนื้อสัตว์ติดมัน หรืออาหารที่มีไขมันสูง 
เป็นสิ่งที่ควรทําในการบริโภคอาหาร(+) 

3.12 0.33 ปานกลาง 

14. หลีกเลี่ยงการปรุงอาหารเพิ่มเติมโดยการใส่ผงชูรสหรือนํ้าตาล ลงไป
ในอาหารที่จะรับประทาน (+) 

4.47 0.49 ดีมาก 

15. การรับประทานอาหารที่มีรสหวานไม่ส่งผลต่อการมีน้ําหนักท่ีสูงกว่า
เกณฑ์ (-) 

3.24 0.78 ปานกลาง 

16. การรับประทานอาหารในเวลากลางคืนหรือเวลาดึกไม่ได้ก่อให้เกิด
ผลเสียต่อสุขภาพในอนาคต (-) 

2.53 0.62 ไม่ดี 

17. การรับประทานอาหารที่หลากหลาย ก่อให้เกิดผลดีต่อสุขภาพใน
อนาคต (+) 

2.64 0.44 ปานกลาง 

18. การจะมีสุขภาพที่ดีนั้นมีพื้นฐานมาจากการรับประทานอาหารครบทุก
หมู่ตามสัดส่วนที่เหมาะสม (+) 

4.35 0.62 ดีมาก 

19. การซื้ออาหารที่มีราคาถูกนั้นมักจะได้อาหารที่ไม่สะอาดและให้
สารอาหารไม่ครบถ้วน (-) 

3.35 0.70 ปานกลาง 

20. การเลือกซื้ออาหารที่ราคาแพง จะได้อาหารที่มีประโยชน์และช่วยทํา
ให้มีสุขภาพดี (-) 

4.41 1.27 ดีมาก 

รวม 3.59 0.68 ดี 
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ตารางท่ี 3 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการบริโภคอาหาร จําแนกตามข้อคําถาม 
 

พฤติกรรมสุขภาพ 𝒙 S.D. ระดับพฤติกรรม 
1. นักเรียนรับประทานอาหารเช้า (+) 2.72 0.67 ปานกลาง 
2. นักเรียนสามารถรับประทานอาหารได้ครบทั้ง 5 หมู่ต่อวัน (+) 2.68 0.97 ปานกลาง 
3. นักเรียนสามารถรับประทานอาหารได้ครบทั้ง 3 มื้อต่อวัน (+) 2.43 0.82 ปานกลาง 
4. นักเรียนรับประทานอาหารประเภทเดิมซ้ําๆ ไม่มีการสลับ
หมุนเวียน (-) 

3.93 0.81 ดี 

5. นักเรียนล้างมือก่อนรับประทานอาหาร (+) 2.75 0.67 ปานกลาง 
6. นักเรียนมีการเลือกซื้ออาหารที่ปรุงสุกใหม่ (+) 3.57 1.04 ดี 
7. นักเรียนรับประทานอาหารที่ผ่านการปรุงด้วยตัวท่านเองหรือ
ทําภายในครอบครัว ปราศจากการปนเปื้อน (+) 

2.13 0.92 ปานกลาง 

8. นักเรียนพิจารณาความสะอาดของร้านและผู้ขาย ก่อนเลือกซื้อ
อาหาร (+) 

2.37 0.88 ปานกลาง 

9. นักเรียนใช้ช้อนกลางในการรับประทานอาหารร่วมกับ
ครอบครัวหรือบุคคลอื่น (+) 

2.18 0.93 ปานกลาง 

10. นักเรียนรับประทานอาหารประเภทเนื้อสัตว์ติดมัน หรือ 
อาหารที่มีไขมันสูง เช่น ข้าวขาหมู ข้าวมันไก่ (-) 

2.01 0.68 ปานกลาง 

11. นักเรียนรับประทานอาหารประเภทกึ่งสําเร็จรูป (โจ๊ก หรือ 
บะหมี่กึ่ง 
สําเร็จรูป) (-) 

2.76 0.78 ปานกลาง 

12. นักเรียนรับประทานอาหารรสจัด (หวาน มัน เค็ม) (-) 3.09 0.98 ดี 
13. นักเรียนรับประทานขนมต่างๆ เช่น เค้ก โดนัท ขนมขบเคี้ยว
กรุบกรอบ (-) 

2.31 0.87 ปานกลาง 

14. นักเรียนรับประทานอาหารหมักดอง (-) 1.67 0.83 ไม่ดี 
15. นักเรียนรับประทานอาหารประเภทบุฟเฟ่ต์ (-) 2.33 0.77 ปานกลาง 
16. นักเรียนรับประทานอาหารจากร้านสะดวกซื้อ เช่น อาหารแช่
แข็ง (-) 

1.96 0.81 ไม่ดี 

17. นักเรียนดื่มน้ําอัดลม หรือน้ําหวาน (-) 2.38 0.90 ปานกลาง 
18. นักเรียนดื่มนมวันละ 1 ถึง 2 แก้ว (+) 4.86 0.74 ดี 
19. นักเรียนรับประทานผักและผลไม้ได้สัดส่วนครึ่งนึงของอาหาร
ทั้งหมดในหนึ่งมื้อ (+) 

1.03 1.12 ไม่ดี 

20. นักเรียนดื่มเครื่องดื่มที่มีส่วนผสมของแอลกอฮอลล์ (-) 4.92 0.81 ดี 
รวม 2.70 0.85 ปานกลาง 

 


