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            The purpose of this research was to investigate relation in behaviors and perceptions 

relate to control weight of woman students in some private university in Bangkok. The sample 

were 380 woman students who were studying in Bachelor Degree at Some Private University 

in Bangkok, second semester of 2010. The research instrument was a questionnaire of a study 

of relation in behavior and perception relate to control weight of woman students at some 

private university in Bangkok. The collected data were analyzed by percentage, t – test and 

F – test. 

 

            The results of this study were as follows: 

            There were statistically significant differences in consume behavior, exercise behavior,  

perception in overweight of standard situation and perception in health problems resulted from 

overweight of standard situation of woman students of Some Private University in Bangkok at .01 

level. 
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บทที่ 1 
บทนํา 

 

ภูมิหลัง 
กกกกกกกสังคมไทยตั้งแตในสมัยอดีตจวบจนถงึปจจุบนันี้ใหความสนใจในดานการพัฒนาประเทศ

และพัฒนาคณุภาพประชากรในดานตาง ๆ อาทิเชน การศึกษา อาชพีการงาน ความเปนอยู สุขภาพ

และในดานเศรษฐกิจ เปนตน เมื่อมีการพฒันาในดานตาง ๆ เพิม่มากขึ้นอยางแพรหลาย การศึกษา

และความรูทางดานวิชาการแขนงตาง ๆ จงึไดถูกถายทอดทั้งทางตรง อันไดแก การเรียนในชัน้เรียนของ

สถานศกึษาและการถายทอดทางออม อันไดแก การโฆษณาประชาสมัพันธผานสื่อตาง ๆ สาเหตนุี้เอง

ที่ทาํใหประชากรไดรับการอบรมถายทอดใหมีความรอบรูในดานตาง ๆ มากยิ่งขึน้ จงึสงผลทาํให

ประชากรสวนมากของประเทศเกิดความตระหนกัตอปญหาทางดานสขุภาพทางรางกายและจิตใจเพิ่ม

มากขึ้นอยางตอเนื่อง ในขณะที่ประเทศไทยมกีารพฒันาอยางตอเนื่อง แตในชวงสองทศวรรษที่ผานมา

กลับพบวามีอัตราการเจ็บปวยเพิ่มมากขึ้นเชนกนัและมีแนวโนมสูงขึ้น ไดแก โรคเกี่ยวกับหลอดเลือด 

หัวใจ เบาหวานและโรคอวน ในประเทศสหรัฐอเมริกา พบวา มีคนตายดวยโรคอวนปละกวา 300,000 

คน สวนในประเทศอังกฤษประชากรผูชายรอยละ 60 และผูหญิงรอยละ 54 มีน้ําหนกัตัวเกนิมาตรฐาน 

(สถาบันสาธารณสุขแหงชาติ สหรัฐอเมริกา National Institute of Health. 2010: online) 

กกกกกกกภาวะของน้ําหนกัเกินมาตรฐานหรือโรคอวนเปนปญหาสาธารณสุขที่สําคญัอีกปญหาหนึ่งที่

เกิดขึ้นเนื่องจากการเปลี่ยนแปลงของสังคม ไดแก การบริโภคอาหารทีม่ีไขมันและแคลอรีสูงเปนประจํา 

ไมวาจะเปนอาหารจานดวน อาหารตางชาติหรืออาหารทีม่ีสวนประกอบของผัก ผลไมและเสนใย

คอนขางต่ํา พบวานับวนัปญหานี้จะเพิ่มความรุนแรงมากขึ้นเรื่อย ๆ เปนสาเหตุสําคัญที่กอใหเกดิโรค

ตาง ๆ เชน โรคหัวใจ เบาหวาน ไขมันในเสนเลือดสูง ความดันโลหิตสงู อัมพาตและอาจหยุดหายใจ

ขณะหลับจนเกิดภาวะพรองออกซิเจน เมื่อต่ืนนอนจะมีอาการมนึ ตาเปนตอหนิงายเนื่องจากขาด

ออกซิเจน อีกทั้งอาจเปนโรคทางกระดูกและขอเพราะแบกรับน้ําหนักตัวที่มากเกินไป โรคเกาต โรคนิ่ว

ในถุงน้ําด ีเกิดภาวการณมีบุตรยาก เกิดความบกพรองของระบบทางเดินอาหาร ภาวะแทรกซอนใน

ระยะตั้งครรภหรือคลอด (พรทิตา ชยัอํานวย. 2546: 3 ) จากรายงานของศูนยวิจัย 18 แหงใน

สหรัฐอเมริกาที่เฝาติดตามดคูนอวน พบวา คนกลุมนี้จะมีสมรรถภาพทางเพศลดลงมากถงึรอยละ 40 

รวมทัง้มีความเสี่ยงตอการเปนเบาหวานมากกวาคนน้ําหนักปกตถิึง 30 เทา นอกจากนี้ยงัเสี่ยงตอการ

เปนโรคหลอดเลือดหัวใจตีบมากกวาคนทัว่ไปถึง 15 เทา เปนโรคอัมพาตมากกวาคนทัว่ไปถึง 11 เทา

และเปนโรคมะเร็งลําไสมากกวาคนทัว่ไปถงึ 2 เทา  ภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานหรือความอวนนอกจาก

จะทาํใหเกิดโรคตาง ๆ แลวยงัทาํใหบุคคลมีความภาคภมูิใจในตนเองต่ํา เกิดปมดอยเกี่ยวกับ
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ภาพลักษณของตนเองเปนผลเสียตอบุคลิกภาพเมื่ออยูในสังคม (สํานักงานกองทนุสนับสนนุการสราง

เสริมสุขภาพ. 2000: online) 

กกกกกกกดวยความตระหนักในดานสุขภาพทางรางกายและจิตใจนีเ้องทีท่ําใหเกดิกระแสตาง ๆ ใน

สังคม เชน ในปจจุบันที่กระแสสังคมมีการหวาดวิตกตอการติดเชื้อไขหวัด 2009 มากเกนิเหต ุอัน

เนื่องมาจากการเสพสื่อมากเกินไปของประชาชน หากจะกลาวถงึกระแสของการตระหนักในดาน

สุขภาพของผูหญิง พบวาสวนใหญจะตระหนักในเรื่องความอวนมากกวาเพศชาย โดยใหความใสใจ

เร่ืองการรับประทานอาหารและรูปรางมากกวาเพศชาย โดยพบวาจํานวนรอยละ 97.5 ของผูที่สมัคร

เขาโปรแกรมลดความอวนของสถาบนัลดน้ําหนกัแหงหนึ่งนั้นเปนผูหญิง (สถาบันลดน้ําหนกัแหงหนึง่

ในกรุงเทพมหานคร. 2552) การที่ผูหญิงมกัปฏิบัติตามกระแสของสังคม ตัวแบบและกลุมเพื่อน เปน

ตน ดังจะเหน็ไดวาแมแตในดารา นักรอง นกัแสดง พธิีกรและบุคคลที่มชีื่อเสียง ลวนแลวแตให

ความสาํคัญตอรูปรางหนาตาและการแตงกายที่ดูดี การสังเกตอยางงาย ๆ จะพบวาคนที่มีชื่อเสยีง

เหลานี้มักจะกลายเปนผูนาํของกระแสแฟชัน่ตาง ๆ ที่คนในสังคมเอาไปลอกเลียนแบบ เชน ทรงผม 

การแตงหนา การแตงกาย การพูดจา (ชอผกา วิริยานนท; ประกอบ ผูวิบูลยสุข; กมลา กาํภู ณ อยธุยา. 

2549: ชอง 9 โมเดิรนไนนทวีี) 

กกกกกกกการจัดการศึกษาของประเทศไทยที่สวนใหญยังสอนและเรียนแบบทองจาํขอมูลเพื่อใชสอบ

เปนวธิีการเรียนที่ลาสมัยและเปนสาเหตุสําคัญสาเหตหุนึ่งที่ทาํใหคนไทยสวนใหญคิดวิเคราะห 

สังเคราะห ประยุกตใชไมเปนและไมสามารถที่จะพัฒนาเศรษฐกิจสังคมไทยใหเปนประโยชนกับคน

สวนใหญได (วิทยากร เชียงกูล. 2548: 13) สาเหตุและปจจัยตาง ๆ มากมายทีท่ําใหประชากรบางสวน

นั้นจงึเกิดพฤติกรรมลอกเลียนแบบขึ้นมาเปนกระแสตาม ๆ กนั เปนเหตุใหในผูหญงิปจจุบนันี้จงึหนีไม

พนกับกระแสของการรักสวยรักงาม โดยมีการดูแลรูปรางของตนเองใหผอมเพรียวในรูปแบบที่แตกตาง

กันออกไป อาทิเชน การอดอาหาร การกนิยาลดความอวน การกนิมงัสวิรัติ เปนตน แมแตสินคาที่

วางขายตามทองตลาด หากมีการโฆษณาประชาสัมพันธถึงประโยชนที่ดีตอสุขภาพและไมมีผลทาํให

อวนแลว สินคานัน้จะเปนทีต่องการของตลาดอยางมากในทนัท ีเชน นมเปรี้ยวและโยเกิรตยี่หอใหม

ยี่หอหนึง่ทีม่ีการโฆษณาถึงสุขภาพและผลลัพธทางดานรูปรางที่ผอมเพรียวหากไดบริโภคเปนประจํา 

ซึ่งทาํใหยอดขายมาแรงแซงหนายีห่อเดิม ๆ ที่มีอยูในทองตลาด (หางสรรพสินคาแหงหนึง่ใน

กรุงเทพมหานคร. 2553: สัมภาษณ) 

กกกกกกกพฤติกรรม หมายถึง การกระทําหรืออาการการแสดงออกทางกลามเนื้อ ความคิดและ

ความรูสึกเพื่อตอบสนองสิ่งเรา (พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน. 2531: 583) อากัปกิริยาทัง้มวล

ของบุคคลทั้งที่เราสงัเกตไดดวยประสาทสัมผัสโดยตรงหรือโดยออมและทั้งที่รูตัวและไมรูตัว กิจกรรม
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ทุกประเภททีม่นุษยทาํอาจเปนสิ่งที่สังเกตไดหรือไมไดและพฤติกรรมดังกลาวนี้แบงออกเปน 3 สวน คือ 

ดานความรู ดานเจตคติและดานการปฏิบัติ (ไพบูลย เทวรักษ. 2529: 4 – 6) 

กกกกกกกการควบคุมน้ําหนักนั้นจัดวาเปนอีกพฤติกรรมหนึง่ที่สงผลโดยตรงตอทั้งทางรางกาย จิตใจ

และสังคม เนือ่งจากการควบคุมน้ําหนกัมผีลโดยตรงตอมวลรวมของรางกาย ทาํใหน้ําหนกัลดลงจาก

ปกติที่ควรจะเปน มกีารรับสารอาหารเขาไปในปริมาณทีจ่ํากัด เกิดการสะสมพลงังานนอยลง สามารถ

เกิดทั้งผลดีและผลเสียตอบุคคลได ทั้งนีท้ัง้นัน้ขึ้นอยูกับสติในการพจิารณาถึงวิธีการในการควบคุม

น้ําหนกัดวย (พรทิพย ภูวบณัฑิตสิน. 2552: นิตยสาร Health Today Thailand.) 

กกกกกกกมีปจจัยหลากหลายที่สงผลตอพฤติกรรมการควบคุมน้าํหนกั มทีั้งปจจัยดานสงัคม ดาน

จิตวิทยาและผลทางสรรีวิทยา เนื่องจากพฤติกรรมการควบคุมน้าํหนกัมีลักษณะทีซ่ับซอน เกิดจาก

หลายปจจัย จะเหน็ไดจากการที่ผูตองการควบคุมน้าํหนกัมีความคิดและทัศนคติตอการควบคุม

น้ําหนกัที่แตกตางกนัออกไปในแตละบุคคล บางคนอาจเกิดการปลูกฝงเปนนิสัย อาทิเชน กนิแลวใชมือ

ลวงเอาอาหารออก เมื่อทําบอยเขาก็อาจสงผลใหกนิเขาไปแลวอาเจียนออกมาไดทนัท ีกลายเปนนิสัย

อัตโนมัติ ซึง่พฤติกรรมที่เปนนิสัยแบบอัตโนมัตินี้เปนพฤติกรรมที่มีความสัมพนัธกับกจิกรรมที่ทาํในแต

ละวัน นอกจากนีห้ลายคนทีค่วบคุมน้าํหนกัมากเกนิกวามาตรฐานของสารอาหารที่รางกายตองการนั้น

อาจทาํใหเกิดการขาดสารอาหารบางอยางจนเกิดความเครียด ผูหญิงที่พยายามอดอาหารมักอารมณ

กาวราวฉนุเฉยีวหากขาดสารอาหารบางอยาง เชน น้ําตาล ก็อาจทาํใหอารมณแปรปรวนหงุดหงดิงาย   

ปจจัยทางสงัคมและสภาพแวดลอมรอบขางจงึเปนอีกสวนหนึง่ที่สําคญัที่หลอหลอมบุคลิกภาพใน

รูปแบบตาง ๆ กอใหเกิดพฤตกิรรมขึ้นมา ไมวาจะเปนกฎหมาย กฎระเบียบ กฎเกณฑหรือจารีต ธรรม

เนียมของแตละกลุมสังคม ความเชื่อ ทัศนคติและการปลูกฝงใหเหน็คณุคาในทางบวกหรือลบ 

ความสัมพันธและการติดตอกับคนในสงัคม แบบอยาง การจดจําและลอกเลียนแบบ ฐานะทาง

เศรษฐกิจการเงิน การไดรับการศึกษาจากสงัคม แหลงที่อยูอาศัย เปนตน (กฤตยกร แสงขาว; นริศ  

เจนวิริยะ; กฤษฎี โพธิทัต. 2552: นิตยสาร Health today thailand.) 

กกกกกกกปจจุบันหนวยงานตาง ๆ อาทิเชน กระทรวงสาธารณสุข กรมสุขภาพจิตและสํานกังาน

กองทนุสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) หนัมาใหความสนใจตอปญหาทางดานสุขภาพมากขึ้น 

โดยเฉพาะภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐานหรือโรคอวน จงึไดรณรงคถึงปญหาทางสุขภาวะและเผยแพร

ความรูในเรื่องตาง ๆ เพื่อใหประชาชนทัว่ไปเกิดการรับรูที่ถูกตองตามหลักวชิาการ ไมเชื่อเพยีงคําบอก

เลาหรือคําโฆษณาเทานั้น ดังจะเห็นตัวอยางจากขาวทีต่ีพิมพในหนังสือพิมพและออกอากาศทาง

โทรทัศนอยูเสมอถึงการเสียชีวิตจากการรบัประทานยาลดน้ําหนกัและการศัลยกรรมเพื่อลดความอวน

และในบางรายที่รอดตายแตเกิดผลกระทบขางเคียงตาง ๆ กับรางกาย (กระทรวงสาธารณสุขและกรม

สุขภาพจิต. 2553: online) 
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กกกกกกกผูวจิัยตระหนักถงึความสาํคัญของปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกนิมาตรฐาน  

(โรคอวน) รวมถึงสนใจในวธิกีารในการลดความอวนของแตละคนทั้งแบบที่ถูกตองตามหลกัโภชนาการ

และไมถูกตองตามหลกัโภชนาการเพราะการใชชีวิตในยุคปจจุบันทําใหคนทั่วไปเสีย่งตอการเกิดภาวะ

โรคอวน ผูวิจยัจึงไดสนใจศกึษาความสัมพันธดานพฤตกิรรมและการรับรูการควบคุมน้ําหนักของ

นักศึกษาหญิงสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งในกรุงเทพมหานครเพราะปจจุบนัพบวามกีระแสการ

ลดความอวนดวยวิธกีารตาง ๆ มากมายในผูหญงิ ผูวิจยัจึงไดทาํการสรางแบบสอบถามขึน้มาเพื่อ

สอบถามกลุมผูหญิงอุดมศึกษาในแตละมติิของศึกษาความสัมพนัธดานพฤติกรรมและการรับรูการ

ควบคุมน้าํหนกัของนกัศึกษาหญงิสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึง่ในกรุงเทพมหานคร เพื่อนําผลที่

ไดไปประยุกตใชกับการนําเสนอขอมูลการควบคุมน้ําหนักที่มีความถกูตองตามหลกัโภชนาการโดย

เลือกใชส่ือและการสอนที่สอดคลองกับพฤติกรรมและการรับรู เพื่อการเรียนการสอน ตลอดจนให

ความรูทางดานสุขภาพใหเหมาะสมกับพฤติกรรมและการรับรูในวัยรุนตอไป 
 

ความมุงหมายของการวิจัย 
กกกกกกกเพื่อศึกษาความสมัพนัธดานพฤติกรรมและการรับรูที่เกีย่วของกบัการควบคุมน้าํหนักของ

นักศกึษาหญงิสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งในกรุงเทพมหานคร 
 

ความสําคัญของการวิจัย 
กกกกกกกผลจากการวิจยัทางการศึกษาในครั้งนี ้จะเปนประโยชนกับพอแม ผูปกครอง หนวยงานและ

ผูที่ทาํงานเกี่ยวของทางการศึกษา  ตลอดจนผูทีม่ีความสนใจในงานวจิัยนี ้ไมวาจะเปนภาครัฐ เอกชน

หรือประชาชนทั่วไป เพื่อทราบถึงการศึกษาความสัมพนัธดานพฤติกรรมและการรับรูที่เกีย่วของกับการ

ควบคุมน้าํหนกัของนกัศึกษาหญงิสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึง่ในกรุงเทพมหานคร ทัง้นี ้เพื่อเปน

แนวทางการจดัรูปแบบการใหการศึกษา นาํเสนอความรู ปลูกฝงความเชื่อ ตลอดจนทศันคติที่ถูกตอง 

รวมทัง้แนวทางในการพัฒนาและปรับปรุงรูปแบบการโฆษณาเพื่อส่ือสารใหบรรลุเปาหมาย เหมาะสม

กับสภาพปญหาและสิง่ที่เกดิขึ้นในสังคม ตลอดจนไดรับทราบขอเทจ็จริงในดานปจจัยแวดลอมตาง ๆ 

ที่มีความเกีย่วของกับการควบคุมน้ําหนกัของนักศกึษาหญิงสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งใน

กรุงเทพมหานครทั้งทางตรงและทางออม  
 

ขอบเขตการวิจัย 
กกกกกกกประชากรที่ใชในการวิจัย 

กกกกกกก      ประชากรที่ใชในการศึกษาคนควาคร้ังนี ้คือนักศึกษาหญิงระดับปริญญาตรี  

มหาวิทยาลยัเอกชนแหงหนึง่ในกรงุเทพมหานคร ภาคการศึกษาที2่ ปการศึกษา2553 จํานวน5,546คน  
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กกกกกกกกลุมตัวอยางทีใ่ชในการวิจยั   

กกกกกกก       กลุมตัวอยาง ศึกษาเฉพาะนักศึกษาหญิงระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต 

ประจําภาคการศึกษาที ่2 ปการศึกษา 2553 เพศหญงิ จํานวนกลุมตัวอยาง 380 คน จากประชากร 

5,546 คน โดยใชสูตรการคํานวณหาจํานวนตัวอยางจากประชากรของทาโร ยามาเน (Yamane. 1967, 

886 – 887)  โดยใชระดับความเชื่อมัน่ 95% หรือยอมใหมีความคลาดเคลื่อนเทากับ 0.05 

กกกกกกก       สุมอยางงายจากคณะวชิาที่ศึกษาของนกัศึกษาหญิงมหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต จาก

ทั้งหมดจํานวน 8 คณะ คือ นิติศาสตร นิเทศศาสตร บริหารธุรกิจ บริหารธุรกิจภาคภาษาอังกฤษ ศิลป

ศาสตร วิทยาศาสตรและเทคโนโลย ีวิศวกรรมศาสตรและสถาปตยกรรมศาสตร ดวยการสุมอยางงาย

โดยจับฉลากไดคณะนิเทศศาสตร บริหารธรุกิจ ศิลปศาสตร วิทยาศาสตรและเทคโนโลยี 

 

กกกกกกกตัวแปรทีศ่กึษา 

                      1.  ตัวแปรอิสระ แบงเปนดังนี ้

1.1   พฤติกรรมที่เกี่ยวของกับการควบคุมน้ําหนัก 

1.1.1    พฤตกิรรมการบริโภค 

1.1.2 พฤติกรรมการออกกําลงักาย 

1.2   การรับรูที่เกีย่วของกับการควบคุมน้าํหนกั 

1.2.1 การรับรูภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐาน 

1.2.2 การรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน 

                      2.  ตวัแปรตาม ไดแก การควบคุมน้ําหนักของนักศึกษาหญิงสถาบันอุดมศึกษาเอกชน

แหงหนึ่งในกรงุเทพมหานคร 

 
นิยามศัพทเฉพาะ 

1. การควบคุมน้ําหนักของนักศึกษาหญิง หมายถึง การจํากัดปริมาณสารอาหารที่เขาสู 

รางกายเพื่อใหมวลรวมของรางกายคงที่ในปริมาณที่จํากัดในชวงเวลาหนึ่ง ๆ ไดแก การกินอาหารเสริม

ลดน้ําหนัก การออกกําลังกายลดน้ําหนัก การกินยาลดความอวน  การนาํเอาอาหารออกจากรางกาย

ดวยการลวง/กินยา การจํากัดปริมาณแคลอรีของกินที่รับประทานตอวันการอดอาหาร กนิอาหารนอย

กวา 3 มื้อและการงดเวนการรับประทานอาหารบางหมูเนือ่งจากเชื่อวาทําใหอวน 

2. พฤติกรรมการบรโิภคของนักศึกษาหญงิ หมายถงึ การแสดงออกทีเ่กี่ยวของกบัการ 

ควบคมุน้าํหนกั โดยเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร ไดแก รับประทานอาหารตรงเวลารับประทานอาหารระหวาง

มื้อ รับประทานอาหารครบหรือไมครบ 5 หมูรับประทานอาหารเสริม รับประทานอาหารชวีจิต อาหารจานดวน 
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รับประทานอาหารทีม่ีการสงเสริมการขายหรือโฆษณา การดื่มน้าํเปลา ชากาแฟ น้าํอัดลม น้าํผลไม 

น้ําหวานหรือน้าํที่ใหพลังงานอื่น ๆ 

3. พฤติกรรมการออกกาํลงักายของนกัศกึษาหญงิ หมายถงึ การแสดงออกที่เกี่ยวของกบั 

การควบคุมน้าํหนัก โดยเกีย่วกับการออกกาํลังกาย ไดแก เขาฟตเนส ออกกําลังกายสม่ําเสมออยางตอเนื่อง

อยางนอย 20 นาท ีกีฬาที่มกัเลนเปนแบบแอโรบกิหรือแอนาโรบิกและการออกกําลงักายในชวีิตประจาํวนั 

4. การรับรูภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานของนักศกึษาหญงิ หมายถึง กระบวนการอยางหนึ่งที ่

เกิดขึ้นระหวางการมีส่ิงเราเขาไปเราอินทรียแลว ทําใหอินทรียเกิดการตอบสนองตอส่ิงเรานั้น ไดแก รูถึง

วิธีการคํานวณน้ําหนกัมาตรฐาน รูวาตนเองน้ําหนกัเปนเชนไรเมื่อเทียบกบัเกณฑมาตรฐาน  
5. การรับรูปญหาสขุภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานของนักศกึษาหญงิ  

หมายถงึ กระบวนการอยางหนึ่งที่เกิดขึ้นระหวางการมีส่ิงเราเขาไปเราอินทรียแลว ทําใหอินทรียเกิดการ

ตอบสนองตอส่ิงเรานั้น ไดแก รูจักโรคตาง ๆ ที่มักจะเกิดกับคนทีม่ีน้าํหนักเกินมาตรฐาน รูขอดีของการมี

น้ําหนกัมาตรฐานและรูถงึการยอมรับชื่นชมของคนในสงัคมตอคนที่มีรูปรางหนาตาแตกตางกนั 
 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 
กกกกกกกผูวจิัยมีความสนใจที่จะศึกษาความสัมพันธดานพฤติกรรมและการรับรูการควบคุมน้าํหนัก

ของนักศึกษาหญิงสถาบนัอดุมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งในกรุงเทพมหานคร ดังทีน่ําเสนอในภาพประกอบ 1 
 

พฤติกรรมการควบคุมน้าํหนกั 

 พฤตกิรรมการบริโภค 

 พฤตกิรรมการออกกําลังกาย 

การควบคุมน้าํหนักของ

นักศึกษาหญิง

สถาบนัอุดมศึกษา

เอกชนแหงหนึง่ 

 

การรับรูการควบคุมน้าํหนัก 

 การรับรูภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐาน 

 การรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน 
ในกรุงเทพมหานคร 

 

ภาพประกอบ 1 กรอบแนวคดิในการวิจยั 

 

สมมติฐานในการวิจัย 
กกกกกกกพฤติกรรมและการรับรูที่เกี่ยวของกับการควบคุมน้ําหนกั มคีวามสัมพันธกับการควบคมุ

น้ําหนกัของนกัศึกษาหญิงสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึง่ในกรุงเทพมหานคร 



บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของกับการศึกษาคนควา 

 
กกกกกกกการวิจัยครั้งนี ้ผูวจิัยไดศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของและนาํเสนอตามหวัขอตอไปนี ้

กกกกกกกกกก1. เอกสารและงานวจิัยดานพฤติกรรมเกีย่วกับการควบคุมน้ําหนกั 

กกกกกกกกกกกกก1.1 แนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมการควบคุมน้าํหนกั 

กกกกกกกกกกกกก1.2 การเกิดพฤติกรรมการควบคุมน้าํหนัก 

กกกกกกกกกกกกก1.3 การบริโภคอาหาร 

กกกกกกกกกกกกก1.4 การออกกําลงักาย 

กกกกกกกกกก2. เอกสารและงานวจิยัดานการรับรูเกีย่วกับการควบคุมน้ําหนกั 

กกกกกกกกกกกกก2.1 การรับรูภาวะน้าํหนักเกินมาตรฐาน 

กกกกกกกกกกกกก2.2 การรับรูปญหาสุขภาพทีเ่กิดจากภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐาน 

กกกกกกกกกก3. เอกสารและงานวจิัยที่เกี่ยวของกับความอวนและน้ําหนกั 

กกกกกกกกกกกกก3.1 สวนประกอบของรางกาย 

กกกกกกกกกกกกก3.2 การวัดปริมาณไขมันในรางกาย 

กกกกกกกกกกกกก3.3 การจําแนกประเภทรูปรางและวิเคราะหรูปราง 

กกกกกกกกกกกกก3.4 ความหมายของภาวะน้ําหนักเกนิมาตรฐาน 

กกกกกกกกกกกกก3.5 เกณฑในการประเมินภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐาน 

กกกกกกกกกกกกก3.6 สภาวการณของผูที่มีน้าํหนกัเกนิมาตรฐานในปจจุบัน 

กกกกกกกกกกกกก3.7 ปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐานในปจจุบัน 

กกกกกกกกกกกกก3.8 ทัศนคติและคานยิมทางดานรปูราง 

กกกกกกกกกกกกก3.9 แนวคิดทางดานรูปรางของสงัคมไทย 

กกกกกกกกกก4. เอกสารและงานวจิัยในประเทศที่เกี่ยวของ 

กกกกกกกกกก5. เอกสารและงานวจิัยในตางประเทศทีเ่กี่ยวของ 

 

1. เอกสารและงานวิจัยดานพฤติกรรมเกี่ยวกับการควบคุมน้ําหนัก 
กกกกกกก1.1 แนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมการควบคมุน้ําหนกั 
กกกกกกกกกกหากสังเกตบคุคลที่อยูรอบ ๆ ตัวจะพบวา ในสถานการณเดียวกนัหรอืสังคมเดียวกนัมี

การแสดงออกทางพฤติกรรมแตกตางกนัไป สาเหตุของการเกิดพฤติกรรมเหลานี้มีไดมากมาย ที่เกิดมา
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จากสภาพแวดลอมก็มี เกิดจากแรงผลักดนัภายในของบุคคลก็มี เกิดจากการเรียนรูและประสบการณก็

มี ทัง้นี ้จงึมีหลายทานที่ใหความสนใจศึกษาและใหแนวคิดเกีย่วกบัพฤติกรรมไว ดังนี้ 
กกกกกกกกกกสิทธโิชค วรานุสันติกุล (2529: 9) ใหความหมายวา พฤติกรรม หมายถึง ปฏิกิริยาทกุ

ชนิดที่มนุษยแสดงออกมาภายนอก พฤติกรรมภายในอาจมีทัง้ที่เปนรูปธรรม นามธรรม เชน ปฏิกิริยา

ของอวัยวะในรางกาย ความรูสึกนึกคิด เจตคติ มักเปนพฤติกรรมที่ไมสามารถเหน็ไดชัด สวนพฤตกิรรม

ภายนอกเปนปฏิกิริยาที่คนเราแสดงออกตลอดเวลาของการดํารงชวีิต เปนพฤติกรรมที่แสดงออกมาให

ผูอ่ืนเหน็ทั้งจากวาจาและการกระทํา 

กกกกกกกกกกสมจิตต สุพรรณทัสน (2534: 583) ใหความหมายพฤตกิรรมวา หมายถึง ปฏิกิริยาหรือ

กิจกรรมทกุชนิดของสิ่งมชีีวติซึ่งสังเกตไดหรือไมไดก็ตาม ซึ่งแบงเปนพฤติกรรมภายในและพฤตกิรรม

ภายนอก สําหรับพฤติกรรมภายในนั้น หมายถงึ กิจกรรมหรือปฏิกิริยาที่เกิดขึ้นภายในตัวบุคคล รวมทัง้

ความคิด ความรูสึก เจตคติ ความเชื่อและคานิยม สวนพฤติกรรมภายนอก หมายถงึ ปฏิกิริยาหรอืการ

กระทาํของบุคคลที่แสดงออกใหผูอ่ืนเหน็ได ทั้งการพูด การกระทํา กิริยาทาทางของบุคคล 

กกกกกกกกกกบลูม (Bloom. 1975: 65) กลาวถงึพฤติกรรมวา เปนกจิกรรมทุกประเภทที่มนุษยกระทํา

อาจเปนสิง่ที่สังเกตไดหรือไมไดและพฤติกรรมดังกลาวนี้แบงออกเปน 3 สวน คือ พฤติกรรมดานพุทธ

พิสัยหรือองคประกอบดานความรู ความคิดและสติปญญา พฤติกรรมดานทัศนคติและการปฏิบัติ  

กกกกกกกกกกอาจสรุปไดวา พฤติกรรมการควบคุมน้ําหนัก หมายถึง ส่ิงที่มนุษยแสดงออกมาทัง้โดย

เปดเผยและซอนเรนเพื่อการจํากัดปริมาณสารอาหารที่เขาสูรางกายเพื่อใหมวลรวมของรางกายคงที่ใน

ปริมาณที่จํากัดในชวงเวลาหนึ่ง ๆ 

กกกกกกก1.2 การเกิดพฤติกรรมการควบคุมน้ําหนกั 

กกกกกกกกกกประสาท อิศรปรีดา (2522: 23) กลาววา การเกิดพฤตกิรรมวาเปนผลที่เกิดจากการ

กระทาํ ปฏิกิริยาของมนุษยหรืออินทรยี (Organism) กบัส่ิงแวดลอม (Environment) ซึ่งเปนสูตร ดังนี ้

  กกB = F (O, E) 

  กกB = พฤติกรรม 

  ddF = ผลที่เกิดจากการมีปฏิกิริยาระหวางองคประกอบ 

  ddE = ส่ิงแวดลอม 

กกกกกกกกกกพฤติกรรมตาง ๆ ที่เกิดในชีวิตประจําวัน สวนใหญเปนพฤติกรรมทีเ่กดิจากการกระตุน 

เรียกวา “พฤตกิรรมที่จูงใจ” (Motivated behavior) ซึ่งมลํีาดับข้ันตอนของพฤติกรรม ดังภาพประกอบ 

 

 
แรงขับลดลง 

(Drive reduction) 

ส่ิงชวนใจ 

(Incentive) 

การตอบสนอง 

(Response) 

แรงขับ 

(Drive) 

ความตองการ 

(Need) 

ภาพประกอบ 2 ข้ันตอนการเกิดพฤติกรรม 
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กกกกกกกกกกดังนัน้อาจสรปุไดวา การเกดิพฤติกรรมการควบคุมน้าํหนกันัน้มีส่ิงเราเกิดขึ้นทําใหเกิด

ความตองการในการควบคุมน้ําหนกั จงึพยายามหาทางตอบสนองความตองการในการควบคุมน้าํหนกั 

เมื่อไดรับการตอบสนองก็จะแสดงออกมา คือ พอใจหรือไมพอใจ ถาหากพอใจความตองการกจ็ะลดลง 

ถาหากไมไดรับการตอบสนองก็จะเกิดความตองการนัน้อยู แรงขับก็จะไมลดลง 

กกกกกกก1.3 การบริโภคอาหาร 

กกกกกกกกกกอาหารสําคญักับมนุษยนบัแตมีการปฏิสนธิในครรภมารดา ทารกในครรภรับสารอาหาร

ที่จําเปนจากมารดาผานทางรก หลงัจากคลอดจากครรภมารดาจนเติบใหญ ยงัตองการอาหารที่มี

ประโยชนกับวยั ทัง้นี้เพื่อนําไปใชในการเสริมสรางความเจริญเติบโตใหกับรางกาย ซอมแซมสวนที่สึก

หรอ เสริมสรางภูมิคุมกนัใหกับรางกายและปองกนัรางกายจากสิ่งแวดลอมที่ไมเหมาะสม เชน อากาศ

หนาวเย็นหรือเชื้อโรคในอากาศ เปนตน 

กกกกกกกกกกแกลนซ เลวสิและไรเมอร (Glanz; Lewis; & Rimer. 1997: 413) กลาววา การ

รับประทานอาหารเปนรูปแบบความซับซอนของปจจัยดานพฤติกรรม ความสาํคัญของอิทธพิลนัน้คาด

วาเกิดจากรูปแบบอุปนิสัยของการรับประทานอาหาร ปจจัยที่มีอิทธพิลตอบุคคล ไดแก ความชอบใน

รสชาติอาหาร ความเชื่อดานสุขภาพ อารมณและการยอมรับความสามารถในการเปลี่ยนแปลง 

รูปแบบการรับประทานอาหารของครอบครัว เพื่อนและบคุคลอื่นในสังคมจะมีอิทธิพลหลัก เชน 

รับประทานสเตกเปนสัญลักษณของบุคคลสังคมชั้นสงูในการคบหาสมาคมระหวางชาวยโุรปอเมริกัน

และอาหารที่แสดงถึงระดับสังคมชั้นสงูในประเพณีของชาวอนิเดีย คอื การใชเครื่องเทศที่มีราคาแพง 

กกกกกกกกกกการรูจักเลือกบริโภคอาหารครบทุกหมวดหมูทัง้โปรตนี คารโบไฮเดรต ไขมัน เกลอืแร

และวิตามนิอยางเพียงพอจะชวยใหรางกายแข็งแรงและปองกนัโรคตาง ๆ ได 

กกกกกกกกกกสําหรับประเทศไทยนั้น กองโภชนาการรวมกับสถาบนัวิจัยโภชนาการ 

มหาวิทยาลยัมหิดล ทําการกําหนดแนวทางการบริโภคขึ้น เรียกวา “โภชนบัญญัติ 9 ประการ” โดยเนน

ความหลากหลายของอาหารเพื่อใหรางกายไดรับสารอาหารทีจ่ําเปนอยางเพียงพอและเหมาะสม ดังนี ้

กกกกกกกกกก1.3.1 รับประทานอาหารครบ 5 หมูและหมั่นดูแลน้ําหนักตัว ควรไดสารอาหารที่จาํเปน

จากโปรตีน คารโบไฮเดรต ไขมัน เกลือแรและวิตามนิ รวมถงึน้าํและใยอาหารครบถวนและเพียงพอ อีก

ทั้งควรชัง่น้าํหนักตัวอยูเสมอเพื่อตรวจสอบไมใหน้ําหนักเกินมาตรฐานเพราะอาจเกิดโรคอวนหรือ

ปญหาสุขภาพอื่น ๆ ได 

กกกกกกกกกก1.3.2 รับประทานขาวเปนอาหารหลักสลับกับอาหารประเภทแปงอืน่ ๆ เปนบางมือ้ เชน 

กวยเตีย๋ว ขนมจีนหรือขนมปง สลับกนัได ขาวที่ดีควรเปนขาวซอมมือหรือขาวกลองที่ขัดสีแตนอย

เนื่องจากมีคณุคาทางสารอาหารและมีกากใยอาหารในปริมาณสงู 
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กกกกกกกกกก1.3.3 รับประทานผักและผลไมใหมากเปนประจําเพราะนอกจากใหวิตามนิ แรธาตุและ

ใยอาหาร ยงัมสีารอาหารอื่นที่ชวยปองกนัไมใหไขมันไปเกาะผนังหลอดเลือดและชวยใหเยื่อบุเซลล

และอวัยวะตาง ๆ แข็งแรง 

กกกกกกกกกก1.3.4 รับประทานปลา เนือ้สัตวไมติดมัน ไขและถั่วเหลืองเปนประจาํ ดังนี ้

กกกกกกกกกกกกก1.3.4.1 เนื้อสัตวทุกชนดิมีโปรตีน แตควรรับประทานเนื้อสัตวไมติดมันเพื่อลดการ

สะสมไขมันในรางกายและควรรับประทานปลาอยางสม่าํเสมอ 

กกกกกกกกกกกกก1.3.4.2 ไขเปนอาหารโปรตีนราคาถูกหาซื้องาย เด็กสามารถรับประทานไดทุกวนั 

แตสําหรับผูใหญไมควรรับประทานไขเกินสัปดาหละ 2 – 3 ฟอง 

กกกกกกกกกกกกก1.3.4.3 ถั่วเหลืองโปรตีนที่ดีและราคาถูก ควรกินสลับกับเนื้อสัตวเปนประจาํ 

กกกกกกกกกก1.3.5 ดื่มนมใหเหมาะกับวยั เนื่องจากนมมีโปรตีน วิตามินดีและแคลเซียมที่สําคญัตอ

การเจริญเติบโตสรางความแข็งแรงใหกระดูกและฟน จึงเหมาะกับบุคคลทุกวยั ในผูสูงอายุและคนอวน

ควรดื่มนมพรองมันเนย 

กกกกกกกกกก1.3.6 ควรรับประทานอาหารทีม่ีปริมาณไขมันพอควร เนื่องจากไขมันชวยใหพลงังาน

และความอบอุนแกรางกาย ทัง้ยังปกปองรางกายจากการไดรับบาดเจ็บจากแรงกระทบกระแทกตาง ๆ 

จากอุบัติเหตุ นอกจากนีย้ังเปนตัวชวยในการดูดซึมวิตามินเอ ด ีอีและเคเพราะวิตามนิดังกลาวเหลานี้

สามารถละลายไดในน้ํามันหรือไขมันเทานั้น โดยจะตองมีความระมัดระวังในการรับประทานอยาง

จํากัด ดงันี ้

กกกกกกกกกกกกก1.3.6.1 กรดไขมันอิ่มตัว (Saturated fat) พบมากในเนื้อสัตวไขมันสัตว กะทิ น้ํามนั

ปาลม หากรับประทานมากไปจะเปลี่ยนเปนคลอเรสเตอรอลได จึงควรรับประทานเพยีงรอยละ 10 ของ

พลังงานที่ไดรับทั้งหมด 

กกกกกกกกกกกกก1.3.6.2 กรดไขมันไมอ่ิมตัวชนิดโมโน (Monosaturated fats) มใีนน้าํมนัมะกอก 

น้ํามนัถัว่เหลืองและน้าํมนัขาวโพด เปนตน ถาสัดสวนไขมันไมอ่ิมตัวชนดิโมโนเพิ่มข้ึนจะทาํใหระดับ

คลอเรสเตอรอลลดลงควรรับประทานประมาณรอยละ 10 ของพลงังานที่ไดรับตอวนั นอกจากนี้ยงัทาํ

ใหความดันโลหิตลดลงและการควบคุมน้าํตาลดีข้ึน (สุนันท พันธุแพ; และคณะ. 2541: 23) 

กกกกกกกกกกกกก1.3.6.3 กรดไขมันอิ่มตัวชนิดโพลี (Polysaturated fats) ไดจากพืช เชน น้าํมนั

ขาวโพด น้าํมนัเมล็ดฝาย น้าํมันเมล็ดทานตะวนั น้ํามันงาและน้ํามนัถั่วเหลือง เปนตน เปนไขมันที่ชวย

ใหระดับของคลอเรสเตอรอลลดลง ควรรับประทานในสดัสวนรอยละ 10 ของพลังงานที่รับประทานแต

ละวัน อีกทั้งไขมันจากปลาทะเลตาง ๆ เชน ปลาทนูา ปลาแซลมอน ปลาท ูมีคุณสมบัติทําใหระดบัไตร

กลีเซอไรดลดลงและความดันโลหิตลดลง แตถารับประทานมากเกินไปจะทาํใหระดับคลอเรสเตอรอ
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ลสูงขึ้นได (สุนันท พันธุแพ และคณะ. 2541: 23 อางอิงจาก Nestle. American Journal 

Epidemiology. 28) จึงควรรับประทานปลาทะเลเพยีง 2 – 3 มื้อตอสัปดาห 

กกกกกกกกกกดังนัน้การบริโภคไขมันทั้ง 3 ชนิดควรเปนอัตราสวน 1:1:1 รวมแลวไมเกินรอยละ 30 

ของพลังงานทีไ่ดจากอาหารทั้งวัน (สุนนัท พันธุแพ และคณะ. 2541: 23) และรับประทานอาหาร

ประเภทตม นึง่ ยาง อบ แทนการทอดหรอืผัด เพื่อลดปริมาณไขมันในอาหาร 

กกกกกกกกกก1.3.7 หลีกเลี่ยงอาหารรสหวานจัด เค็มจัดและเผ็ดจัด เนื่องจากรสหวานจัดทาํใหได

พลังงานเพิม่ทาํใหอวน รสเค็มจัดทําใหเสี่ยงตอภาวะความดันโลหิตสูงโดยเฉพาะผูสูงอายุและจะทําให

ไตทํางานหนกัข้ึนและอาหารรสเผ็ดจัดทําใหเกิดแผลในกระเพาะอาหาร เปนตน 

กกกกกกกกกก1.3.8 รับประทานอาหารสะอาดที่ปรุงสกุใหม ไมปนเปอน ปกปดปองกนัเชื้อโรคและ

แมลงตาง ๆ มบีรรจุภัณฑที่มิดชิดสะอาด มีอุปกรณหยบิจับที่ถกูตอง ส่ิงเล็ก ๆ นอย ๆ เหลานีจ้ะชวยให

ปลอดภัยจากการเจ็บปวยและรางกายไดรับประโยชนจากอาหารอยางเต็มที ่

กกกกกกกกกก1.3.9 งดหรือลดเครื่องดื่มแอลกอฮอลเพราะมีโทษกับรางกายมาก นอกจากทําให

สมรรถภาพการทํางานลดลง ขาดสติ เกิดอบุัติเหตุงาย สูญเสียชีวิตและทรัพยสินแลว ยงัเกิดความเสี่ยง

เปนโรคตับแข็ง แผลในกระเพาะอาหาร 

อาหารทางเลอืกใหมสําหรบัผูที่ใสใจสุขภาพ 

กกกกกกก1) อาหารมังสวิรัติ 

กกกกกกกกกกเปนอาหารอายุวัฒนะแบบอายุรเวทอินเดียหรือกลุมคนจีนที่อยูในเมืองไทยโดยเรียกวา 

“อาหารเจ” ดังความเชื่อที่วา อาหารพวกพชื ผัก ผลไม เปนอาหารของมนุษย หากบริโภคเปนประจําจะ

ทําใหรางกายบริสุทธิ์สามารถปองกนัและรกัษาโรคไดทุกชนิด 

กกกกกกกกกกผลการสํารวจผูบริโภคอาหารมังสวิรัติ (Edlin, Golanty; & Brown. 1997: 89) พบผูปวย

โรคหัวใจ หลอดเลือด ความดันโลหิตสงู มะเร็ง เบาหวานและโรคอวนในอัตราต่ํากวาผูไมบริโภคอาหาร

มังสวิรัติและพบวาประเทศทีม่ีการบริโภคเนื้อสัตวมากจะมีจํานวนผูเปนโรคหัวใจและมะเร็งที่สูงกวา

ประเทศทีม่ีการบริโภคเนื้อสัตวนอย แตไมควรแนะนาํใหเด็กบริโภคอาหารมงัสวิรัติเปนประจําเพราะทาํ

ใหขาดสารอาหารโปรตีนที่มคีุณคาตอการเจริญเติบโต เชน ไอโอดีน ทอรีน วิตามินบ1ี2 และกรดไขมัน

DHA เปนตน เนื่องจากสารเหลานี้ไมพบในพืชผักมากนกัหรือแมแตผูใหญก็อาจเสี่ยงตอการเกิดโรค

โลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็กเนื่องจากอาหารจากพืชมักมีสารโพลฟีนอลและไฟเตทที่ขัดขวางการ

ดูดซึมเหล็ก สังกะสีและแคลเซียม ไดแก ธญัพืชที่ไมขัดส ีถั่วเมล็ดแหง ถั่วมีเปลือกแข็งและเมล็ดตาง ๆ 

โดยไฟเตทจะจับกับเหลก็ทาํใหเหล็กลดลง (สมใจ วิชัยดิษฐ. 2541: 33 – 34) ดังนัน้ผูที่รับประทาน

เตาหูมากจงึมปีญหาการดูดซึมเหลก็ได ดังนัน้ ผูบริโภคอาหารมังสวิรัติจึงควรมีความรูที่จะเลือกอาหาร

ที่มีธาตุเหลก็อยางเพียงพอและบริโภคอาหารที่ชวยดูดซมึธาตุเหล็ก เชน วิตามนิซี (Ascorbic acid) 
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กรดซิตริค (Citric acid) ในผกัและผลไมหรือกรดแลกติค (Lactic acid) ทีพ่บในผกักาดดอง ทัง้นี้เพือ่

ชวยใหรางกายเกิดการดูดซึมธาตุเหล็กไดดีข้ึน 

กกกกกกก2) อาหารแมคโครไบโอติคส 

กกกกกกกกกกเปนอาหารอายุวฒันะแบบญี่ปุน คลายอาหารมังสวิรัติ โดยมีทีม่าจากอาหารของพระที่

วัดเซน ตอมานายจอรจโอซาวา (ยูคิกาสุ ซากุระซาวา) เขียนหนังสือ “แมคโครไบโอติคส” โดยนาํขอดี

แหงวถิีตะวนัออกกับตะวนัตกมาผสมผสานกนั เปนพืน้ฐานของการใชชีวิตใหสอดคลองกับธรรมชาติ

รอบตัวและจักรวาลมากที่สุดเพราะอาหารธรรมชาติเปนแหลงรวมของมูลฐานชีวิต ไดแก แสงแดด ดิน 

น้ําและอากาศ ถูกนํามาผสมผสานกนัอยูในอาหารนัน้ สามารถเสริมสรางดุลยภาพใหแกรางกายไดดี

ที่สุด ซึง่ทาํใหรางกายแข็งแรง หลกัสําคัญในการบริโภคอาหารแมคโครไบโอติคส คือ การรับประทาน

อาหารหลักทีม่ีอยูในทองถิน่นัน้ ๆ ไดแก อาหารตอไปนี้ (วิจิตร บุณยะโหตระ. 2537: 57 – 58) 

กกกกกกกกกก2.1)   ขาวกลองและเมล็ดธัญพืชทีย่ังไมขัดขาว ประมาณรอยละ 50 ของปริมาณ

อาหารแตละมื้อ ไดแก ขาวสาลี ขาวซอมมอื ขาวโอต ขาวบารเลย ขาวโพด เปนตน 

กกกกกกกกกก2.2)   ผักตม ประมาณรอยละ 25 ของปริมาณอาหารแตละมื้อ แตผักนัน้จะตองปลูกใน

ดินบริสุทธิท์ี่ไมมีสารเคมี ยาฆาแมลงหรือยากาํจัดศัตรูพืช 

กกกกกกกกกก2.3)   สาหรายทะเลและถัว่ตาง ๆ โดยเฉพาะถั่วเหลือง รอยละ 15 ของปริมาณอาหาร

แตละมื้อ 

กกกกกกกกกก2.4)   ซุปเตาหูและเครื่องปรุงธรรมชาติ มปีลาและผลไมรอยละ 10 ของปริมาณอาหารแต

ละมื้อ 

กกกกกกก3) อาหารชีวจิต 

กกกกกกกกกกเปนอาหารจากธรรมชาต ิหลักการเดียวกับอาหารแมคโครไบโอติคส โดยเนนอาหาร

ที่มาจากทองถิ่นนั้น ๆ และเพื่อใหสอดคลองกับสังคมไทย สาทิส อินทรกําแหง (2541: 57 – 58) ได

กําหนดสูตรซึง่ใกลเคียงกับอาหารแมคโครไบโอติคสไว ดังนี ้

กกกกกกกกกก3.1) อาหารประเภทแปง ประมาณรอยละ 50 ของปรมิาณอาหารแตละมื้อ ไดแก ขาว

ซอมมือหรือขาวกลองซึ่งเปนขาวที่ไมผานการขัดสี เนื่องจากการขัดสีทาํลายเยื่อเมลด็ขาวที่อยูใต

ขาวเปลือก ซึ่งมีโปรตีน ธาตฟุอสฟอรัส ทองแดง เหล็กและไขมันเจือปนอยู ถาเปนขาวโพดก็ควรเปนทัง้

เมล็ดหรือทัง้ฝก ขนมปงตองเปนขนมปงโฮลวีท (Whole wheat) เปนตน 

กกกกกกกกกก3.2) ผัก ประมาณรอยละ 25 ของปริมาณอาหารแตละมื้อ โดยใชผักดิบและผักสกุอยาง

ละครึ่งทําเปนสลัดผัก ผักลวกน้ําจิ้มหรือผัดผักใชน้ํามนัพืชนอย ผักควรปลูกเองโดยไมใชสารเคมีตาง ๆ 

จะดีที่สุด แตถาตองซื้อใหเลอืกผักทีม่ั่นใจวาปลอดสารพิษ ลางโดยแชน้ํานาน ๆ และแชดวยดางทบัทมิ 
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กกกกกกกกกก3.3) ถั่วตาง ๆ ประมาณรอยละ 15 ของปริมาณอาหารแตละมื้อ เชน ถั่วเขียว ถัว่แดง 

ถั่วเหลือง ถั่วดาํและผลิตผลจากถัว่ เชน เตาหู โปรตีนเกษตรหรือผลผลิตซึ่งดัดแปลงจากถั่วในรูปตาง ๆ 

อาจจะใชโปรตีนไดบางเปนครั้งคราว คือ ปลาและอาหารทะเลประมาณอาทิตยละครั้ง 

กกกกกกกกกก3.4) เบ็ดเตลด็ ไดแก แกง ของกินเลนและผลไม ประมาณรอยละ 10 เชน แกงจืด แกง

เลียงหรือซุป ทําจากเตาเจีย้วญี่ปุนผสมในน้าํแกง สาหรายทะเลใสแกงและผัดผักตาง ๆ งาสดและงา

คั่วใชโรยอาหารไดทุกอยาง ถั่วตาง ๆ สามารถใชเปนของขบเคี้ยวหรือของกินเลนได ถาเปนผลไมควร

เปนผลไมเขียวและไมหวาน เชน ฝร่ัง มะมวงดิบ เปนตน 

ขอหามสาํหรบัผูบริโภคอาหารชีวจิตที่ตองปฏิบัติอยางเครงครัด คือ 

       -  หามสบูบุหร่ี ดื่มเหลาและสิ่งเสพตดิตาง ๆ 

       -  งดอาหารเนื้อสัตว เชน เนื้อ หมู ไก 

       -  งดน้ําตาลขาวทุกชนดิ รวมทัง้อาหารขนมและเครื่องดื่มจากน้ําตาล เชน ทองหยิบ ทองหยอด 

เคกฝอยทอง ไอศกรีม น้าํหวานตาง ๆ 

       -  งดอาหารที่ใชน้าํมนั นม เนย กะท ิ

       -  งดแปงขาวทกุชนิด เชน ขาวขาว กวยเตี๋ยว ขนมจีน ขนมปงขาว เปนตน 

กกกกกกก1.4 การออกกําลังกาย 

กกกกกกกกกกการออกกําลงักายเปนการกระทาํหรือกิจกรรมอยางหนึง่ที่มีความสาํคัญตอการ

เสริมสรางรางกายใหสมบูรณแข็งแรง เสริมสรางกลามเนื้อและความยืดหยุนของกลามเนื้อ เสริมสราง

ภูมิคุมกันใหกบัรางกาย ผอนคลายกลามเนื้อ เผาผลาญไขมันสวนเกนิสะสม ลดความเครียด ชวยให

รางกายสมสวน มีบุคลกิภาพดี สามารถปองกันและรกัษาอาการของโรคบางอยางได 

กกกกกกกกกกเมลโลวทิซ (Mellorowitz. 1973: 55) กลาววา การออกกาํลังกายมีผลตอระบบการไหลเวียน

โลหิต การออกกําลังกายเสมอทําใหหวัใจเปลี่ยนแปลงมีขนาดโตขึ้น น้าํหนกัหวัใจเพิม่ข้ึนและประสิทธิภาพ

ของหัวใจดีข้ึน นอกจากนีเ้สนเลือดฝอยที่หอหุมจะมีมากขึ้น ปริมาณการสูบฉีดโลหิตของหวัใจจะมมีากขึ้น 

กกกกกกกกกกสุชาติ โสมประยูรและคณะ (2542: 39) ไดใหความหมายของการออกกําลงักาย 

(Exercise) หมายถงึ การออกแรงเพื่อกิจกรรมทางรางกายในทุก ๆ ลักษณะ ไมวาจะเปนการเลนกฬีาหรือ

การทาํงานใด ๆ ไมวาจะเปนกิจกรรมที่สมคัรใจหรือฝนใจ ไมวากิจกรรมนัน้จะทาํเปนอาชพีหรือสมัครเลน 

การออกกาํลงักายที่ดีจาํเปนตองออกแรงใหมากพอจนรูสึกเหนื่อยเพื่อใหรางกายเกิดการเคลื่อนไหว 

(Isotonic Exercise) หรือบางครั้งอาจจะอยูกับทีก่็ตาม (Isometric Exercise) ซึง่มีผลทําใหหวัใจเตนเรว็

ข้ึนกวาปกต ิ

กกกกกกกกกกการออกกําลงักายในเวลาวาง (Leisure – time exercise) สวนใหญเปนการออกกาํลงักาย

ที่คํานงึถงึความแข็งแรงของรางกาย (Health related fitness) เปนหลกั จาํแนกไดเปน 4 ประเภท คือ 
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กกกกกกกกกก1.4.1 การออกกาํลงักายชนดิที่ไมใชออกซิเจน (Anaerobic exercise) เปนการออกกาํลงักาย

ที่ออกแรงมากในระยะเวลาสัน้เพื่อเพิ่มกําลงัและความทนทานกลามเนื้อ เชน การวิง่ 100 ม. การกระโดดสูง 

ยกน้าํหนักและทุมน้ําหนัก เปนตน ซึ่งการออกกําลงักายชนิดนี้ใชพลังงานนอยกวาชนิดการแอโรบกิถึง 

19 เทา จงึไมเกิดประโยชนตอระบบหวัใจและหลอดเลือด ผลการสนัดาปพลงังานโดยไมใชออกซิเจนนี้จะ

ทําใหเกิดกรดแลกตกิ (Lactic acid) สะสมในกลามเนือ้ ทาํใหเกดิอาการลาและเกิดเปนตะคริวได ดงันัน้ 

ผูที่มีภาวะความดันโลหิตสงู โรคหวัใจ ผูสูงอายหุรือมีปญหาสุขภาพ จึงไมควรออกกาํลงักายประเภทนี้

เพราะเปนอนัตรายตอการทาํงานของหวัใจ ระบบการไหลเวยีนโลหิต กอใหเกิดการบาดเจ็บกลามเนือ้และ

ขอตอไดงาย การออกกาํลงักายชนิดนี้จงึเหมาะสมสาํหรับผูที่มีสุขภาพดีหรือเปนนกักฬีาเทานัน้ 

กกกกกกกกกก1.4.2 การออกกําลงักายแบบแอโรบิก (Aerobic exercise) เปนการออกกําลงักายที่ทาํ

ใหรางกายเพิม่พูนความสามารถสูงสุดในการรับออกซิเจน (Aerobic capacity) เปนเวลานานพอที่จะ

ทําใหปอดหายใจเร็วขึ้นเพื่อใหไดปริมาณอากาศมากทีสุ่ด หัวใจเตนเร็วขึ้นและสูบฉีดเลือดเร็วขึ้น เลือด

ในรางกายไหลเวียนมากขึ้นและออกซิเจนถูกจายไปสวนตาง ๆ ของรางกายเพิม่ข้ึน ดังนัน้การออก

กําลังกายแบบแอโรบิกจึงทาํใหการทาํงานของปอด หัวใจและหลอดเลือดมีประสิทธิภาพขึ้น เปน

ประโยชนตอความสมบูรณของรางกายสงูสุดดังที่ไดกลาวมา การออกกําลังกายประเภทนี ้ไดแก การ

วายน้ํา การวิง่ การขี่จักรยาน การเดิน แอโรบิกดานซ เปนตน 

กกกกกกกกกก1.4.3 การออกกาํลงักายแบบการดัดตวัหรอืยืดเสน (Relaxation exercise) เปนการฝก

เพื่อควบคมุการเคลื่อนไหวของรางกายรวมกบัการฝกสมาธแิละการหายใจ เพือ่ใหเกิดความผอนคลายทั้ง

ทางรางกายและจิตใจ หากปฏิบัติไดอยางเหมาะสมจะชวยเพิ่มแรงตงึตัวของกลามเนื้อ (Muscular tone) 

ชวยยึดกลามเนื้อและขอตอใหเคลือ่นไหวไดอยางเต็มที่ การออกกาํลงักายชนิดนี้ใชพลงังานนอยมาก แต

มีความปลอดภัยจากการกระทบกระแทก จึงเหมาะสาํหรับผูสูงอายหุรือผูที่ไมคุนเคยกับการออกกาํลัง

กายมากอน แตจะไมคอยมีผลตอการทํางานของหวัใจ ปอดและการไหลเวยีนโลหติในรางกายมากนัก 

ตัวอยางของการออกกาํลงักายชนิดนีท้ีน่ิยมกนัมาก ไดแก การรํามวยจนีหรือไทเกก การฝกโยคะ เปนตน 

กกกกกกกกกก1.4.4 การออกกําลงักายแบบกายบรหิาร (Calisthenics exercise) เปนการออกกาํลัง

กายเพื่อเพิ่มความแข็งแรงทนทานกลามเนื้อพรอมกับยดืกลามเนื้อและขอตอใหเคลื่อนไหวคลองตัว 

เชน แกวงแขน ยืนกมใชมือแตะพื้น วิดพื้นหรือบริหารกลามเนื้อหนาทองโดยลุกจากทานอนเปนนัง่

ในขณะนอนหงาย (sit – up) เปนตน การบริหารรางกายหากทาํถูกตองและเหมาะสมจะไมเกิดแรง

กระแทกกระทัน้หรือความเครียดตอขอตอมากขึ้น จงึเหมาะกับผูที่ไมเคยออกกําลงักายมากอนหรือมี

ปญหากระดกูและขอ แตไมมีผลในการลดน้ําหนกัหรือไขมันสวนเกนิ เนื่องจากเปนการออกกําลงักายที่

ใชพลังงานนอย เวนแตจะใชรวมกับออกกาํลังกายประเภทแอโรบิก 
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2. เอกสารและงานวิจัยดานการรับรูเก่ียวกับการควบคุมน้ําหนัก 
กกกกกกก2.1 การรบัรูภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐาน 

กกกกกกกกกกการรับรู (Perception) เปนกระบวนการตีความสิ่งที่เหน็ ไดยนิและรูสึกดวยประสาท

สัมผัสอ่ืน ๆ เพื่อใหรูวาคืออะไร ส่ิงที่รับรูมทีั้งที่เปนวัตถ ุมนุษยดวยกันและความเปนไปภายในจิตใจ

ของเราเราจงึสามารถแบงการรับรูออกตามสิ่งที่รับรู เปนการรับรูโลกทางวัตถ ุการรับรูโลกทางจิตและ

การรับรูโลกทางสงัคม (ชัยพร วิชชาวธุ. 2525: 188) 

กกกกกกกกกกการรับรูหรือสัญชาน (Perception) มีผูใหความหมายไวหลายคน โดยสรุปไดดงันี้ 

(วิไลวรรณ ศรีสงคราม; สุชัญญา รัตนสัญญา; โรจนรวี พจนพัฒนพล; พีรพล เทพประสิทธิ์. 2549: 121)  

กกกกกกกกกกก. ความหมายทีห่นึง่ การรบัรูเปนผลของความรูเดิมบวกเขากบัการรบัสัมผัส (Sensation) 

หรือเปนผลของการเรียนรูรวมเขากับความรูสึกจากการสมัผัส สัมผัสอยางเดียวนั้นมกัไมมีความหมาย 

ผูรับสัมผัสจะตองแปลความหมายของการสัมผัสนั้นออกมา โดยอาศัยประสบการณเดิมหรือความรูเดิม

เปนพืน้ฐานเพือ่ที่จะใหแปลความไดวา ส่ิงที่เราที่มาสมัผัสประสาทสัมผัสของเรานัน้มีความหมายเปน

อยางไร การแปลความหมายความรูสึกจากการสัมผัสนี้เองที่เรียกวา “การรับรู” (Perception) ฉะนัน้ 

การรับรูจึงเปนผลของความรูเดิมหรือประสบการณเดมิที่เรามีรวมเขากับการรับรูสัมผัสใหมที่ไดรับ 

กกกกกกกกกกข. ความหมายที่สอง พิจารณาในแงพฤติกรรม พบการรับรูเปนกระบวนการหนึ่งที่เกิดขึน้

ระหวางการมีส่ิงเราเขาไปเราอินทรียแลว ทําใหอินทรียเกิดการตอบสนองตอส่ิงเรานั้น แสดงใหเห็นได ดังนี ้

   ส่ิงเรา        การรับรู          การตอบสนอง 

(Stimulus)   (Perception)            (Response) 
 

ภาพประกอบ 3 กระบวนการรับรู 
 

กกกกกกกกกกค. ความหมายที่สาม การรับรู คือ อาการสัมผัสที่มีความหมาย เปนการแปลความหมาย

การสัมผัสที่ไดรับใหเปนที่เขาใจทัง้ตนเองและผูอ่ืน โดยอาศัยความรูเดิมหรือประสบการณเดิมเขาชวย 

ถาปราศจากสิง่เหลานี ้ก็เปนเพียงการรับสัมผัสอยางเดียวไรความหมายวาคืออะไร 

กกกกกกกกกกสรุปไดวา การรับรู เกิดขึ้นไดตามลําดับ ดังนี ้

กกกกกกกกกกกกก-   ส่ิงเราเขามากระทบ อวัยวะรับสัมผัสของเราซึง่อาจเปน หู ตา จมูก ล้ินและกาย 

อยางใดอยางหนึง่หรือหลายอยาง 

กกกกกกกกกกกกก-   กระแสประสาทสัมผัสจะวิ่งไปยังระบบประสาทสวนกลาง ซึง่มีศูนยกลางที่สมอง 

กกกกกกกกกกกกก-   มีการแปลความหมายออกมาเปนความรูความเขาใจ โดยอาศัยความจาํมาจาก

ความรูเดิม (Past knowledge) ประสบการณเดิม (Past experiences) ซึง่ขึ้นอยูกบัแตละบุคคลที่วามี
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มากนอยแคไหน ถาบุคคลใดมีความจาํดี การเราใหมจะทําใหรับรูไดเร็วและชัดเจนขึน้ นอกจากนี้ยงั

ข้ึนอยูกับความตองการ คานิยม ทัศนคติและบุคลิกภาพของแตละบคุคลที่แตกตางกนัไปดวย 

กกกกกกกกกกธรรมชาติการรับรูของบุคคลเปนไปโดยธรรมชาติ ตามระบบสรีรวิทยา มีจดุที่นาสนใจ ดังนี ้

กกกกกกกกกกกกก-   การเลือกที่จะรับรู (Selectivity) เพราะสิ่งแวดลอมมีมากเกนิกวาความสามารถของ

มนษุยที่จะรับรูได จึงเลือกเอาเฉพาะสิง่แวดลอมที่เกีย่วของหรือเปนสิ่งเราที่มีลักษณะดังนี ้เชน สาวสวย 

เดน เกง เท แปลกประหลาด (แตงตัว กริยา) ใหม เชน สินคาใหม ครูคนใหม เลือกสิง่ที่ตรงกบัความสนใจ 

กกกกกกกกกกกกก-   การจดัหมวดหมูของส่ิงที่จะรับรู (Organization) กอนที่จะเกิดการรับรู จะมกีาร

จัดระเบียบของสิ่งเราเขาเปนหมวดหมู 

กกกกกกกกกกพัฒนาการทางดานการรับรู (Perceptual development) เกิดจากขอมูลทางการรับรูได

ถูกจัดการในหนทางที่หลากหลายกลายเปนโลกของประสบการณทันทีทันใด ซึ่งขอมูลเหลานี้ไดมา

จากสิ่งแวดลอมโดยผานทางอวัยวะรับความรูสึก ที่ไดถูกแปรเปลี่ยนไปในการที่ไดมีประสบการณ

ในวัตถุ เหตกุารณ เสียงและการรูรส เปนตน (Roth 1986 อางถงึใน Eysenck 2002: 291) 

กกกกกกกกกกภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐานตามการรับรูนั้นเปนความรูสึกนึกคิดของบุคคลวาตนเองนัน้

มีภาวะน้ําหนกัเกนิหรือมีไขมันสวนเกนิตามสวนตาง ๆ ของรางกาย ซึง่การประเมินภาวะน้ําหนกัเกินใน

บุคคลที่รับรูวามีภาวะน้าํหนักเกินอาจเกดิขึ้นจากการประเมินดวยตนเองหรือจากสิ่งแวดลอม 

กกกกกกกกกก2.1.1 การประเมนิดวยตนเอง เชน การชัง่น้ําหนกั การสองกระจกดูสัดสวนของรางกาย 

การนาํตนเองไปเปรยีบเทยีบกับบุคคลที่มีรูปรางเลก็กวาหรือผอมกวา 

กกกกกกกกกก2.1.2 การประเมนิตนเองจากสิง่แวดลอม เชน การบอกกลาวของเพื่อน ผูรวมทาํงาน 

ครอบครวัหรือถูกทักวาอวนขึน้ 

       บคุคลที่รับรูวามีภาวะน้าํหนกัเกนิหรือโรคอวน ที่ไมไดมีการเปรียบเทียบน้าํหนักของตนเองกบัเกณฑ

มาตรฐานทีค่วรจะเปน อาจทาํใหเกดิการรับรูเกี่ยวกบัภาวะน้าํหนักของตนเองในทิศทางที่ไมถกูตอง 

กกกกกกก2.2 การรบัรูปญหาสขุภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน 

กกกกกกกกกกการรับรูถึงผลเสียของภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานหรือโรคอวน ซึง่เปนสาเหตุทางตรง

และทางออมของปญหาสุขภาพตาง ๆ ที่ตามมา ไดแก 

กกกกกกกกกก2.2.1 ปญหาดานรางกาย เชน การเกิดปจจัยเสี่ยงตอการเปนโรคตาง ๆ การทําใหภาวะ

โรคที่มีอยูรุนแรงขึ้นและการเสียชีวิตกอนวยัอันสมควร โรคที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกนิมาตรฐาน ไดแก 

กกกกกกกกกกกกก2.2.1.1 โรคหวัใจและหลอดเลือด ภาวะน้าํหนกัเกนิเปนปจจยัเสีย่งสําคัญในการเกิด

โรคหวัใจ ทัง้โรคหวัใจขาดเลอืด กลามเนือ้หัวใจตาย หวัใจวาย รวมทัง้เสียชีวิตเฉยีบพลัน (Walcott – 

McQuigg. 1966: 313) เนื่องจากเมื่อน้ําหนกัตัวเพิม่ข้ึนจะเพิม่การทาํงานของกลามเนือ้หวัใจเพือ่สูบฉีด

โลหิตไปเลี้ยงสวนตาง ๆ ของรางกาย หากเกิดตอเนื่องเปนเวลานานจะทําใหเกิดโรคหวัใจวายได โดยผูทีม่ี
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น้ําหนกัเกนิมาตรฐานรอยละ 20 มโีอกาสเกดิโรคหัวใจวายมากขึน้ถงึสามเทา (ดํารง กิจกุศล. 2538: 28) 

อยางไรก็ดี การเกิดโรคหวัใจในผูที่น้าํหนักเกินมาตรฐาน มักมีปจจยัรวมจากโรคเบาหวานและความดัน

โลหิตสงู ไขมนัในเลือดสงูเพราะทกุ 10% ของน้าํหนกัทีเ่พิม่ จะทาํใหความดนัซสิโตลสิเพิม่ข้ึน 6.6 

มิลลิเมตรปรอท คลอเรสเตอรอลเพิ่มข้ึน 12 มลิลิกรัมตอเดซลิิตรและกลูโคสเพิ่มข้ึน 2 มิลลิกรัมตอเดซิลิตร (Shils, 

et al. 1994: 989) ความดนัโลหติที่สูงขึ้นทาํใหหัวใจทาํงานมากขึ้นจนอาจหวัใจวาย ระดับคลอเรสเตอรอล

ในเลือดเปนเหตุใหหลอดเลือดยืดหยุนไมเต็มทีห่รือหลอดเลือดที่ไปเล้ียงหัวใจตีบเพราะมีไขมนัเกาะตาม

ผนงัหลอดเลือด ทําใหเลือดไหลไปเลี้ยงหัวใจไมสะดวก เกิดภาวะหัวใจขาดเลือดหรือกลามเนื้อหัวใจตาย

เปนอันตรายถึงชีวิต 

กกกกกกกกกกกกก2.2.1.2 โรคเบาหวาน การเกิดเบาหวานในผูมีภาวะน้ําหนกัเกนิพบเกิดจากมีการสะสม

ไขมันในเซลลไขมันมากขึ้น ความไวการตอบสนองตอการกระตุนของอินซลิูนนอยลง รางกายจาํเปน ตองใช

อินซูลินมากขึน้ทาํใหเบตาเซลลตองทํางานหนกักวาปกต ิเมื่อเกิดนานเบตาเซลลจะเสื่อมสภาพลงและตาย 

จึงทาํใหเกิดโรคเบาหวาน ทําใหระดับน้ําตาลกลูโคสในเลือดสูงขึ้น (วชิัย ตันไพจิตร. 2530: 27) ซึ่งความ

เสี่ยงการเกิดโรคจะเพิ่มข้ึนเปน 2 เทาในคนอวนเลก็นอย เพิ่มข้ึน 5 เทาในคนอวนปานกลางและจะเพิม่เปน 

10 เทาในคนอวนรุนแรง (Walcott – MaQuigg. 1966: 314; citing U.S. Internation commission on diabetes. 

1975) และจากการศึกษาของจันทรเพ็ญ ชูประภาวรรณ (2539: 109) พบอัตราการเกิดโรคเบาหวานในผูที่มี

น้ําหนกัปกติ น้าํหนักเกินและอวน คือ รอยละ 2.1, 5.2 และ 6.3 ตามลาํดบั จะเห็นวาภาวะน้าํหนักเกนิ

มาตรฐานหรือโรคอวนมีโอกาสเกิดโรคเบาหวาน 2 เทาของผูที่มีน้าํหนกัปกติ 

กกกกกกกกกกกกก2.2.1.3 การเปลี่ยนแปลงฮอรโมนในผูหญิงที่อวนจะพบเริ่มมีประจําเดือนตอนอายุ

ยังนอยหรือเขาสูระยะวัยหมดประจําเดือนชาและมีประจาํเดือนโดยไมมกีารตกไขที่สัมพันธกันในรอบเดือน 

ในผูชายอาจมกีารเสื่อมสมรรถภาพทางเพศและมเีชื้ออสจุนิอย นอกจากนี้ อาจพบการเปลี่ยนแปลงของ

ฮอรโมนอ่ืนอกีหลายชนิด เชน ฮอรโมนที่ควบคมุการเจริญเติบโต (Growth hormone) เปนตน 

กกกกกกกกกกกกก2.2.1.4 โรคกระดูกและขอ ในคนที่มภีาวะน้ําหนกัเกินจะทาํใหขอตอตาง ๆ ตองรับ

น้ําหนกัตัวที่มากเกนิไปตลอดเวลา เมื่อนานเขาจะทาํใหกระดูกออนทีบุ่อยูถูกทําลาย เปนสาเหตุให

ปลายกระดูกเสียดสีกัน ทาํใหมีอาการปวดขอและขอเสื่อมในที่สุด จากการศึกษาประสิทธิผลของการ

รักษาโรคขอเขาอักเสบในผูปวยอวนดวยวิธกีารลดน้ําหนกัของดุษณี สุทธิปรียาศรี (2534: อัดสําเนา) 

พบวา การลดน้ําหนกัมีผลตอการหายจากอาการของโรคขอเขาอักเสบดีกวาผูปวยที่ไมไดลดน้ําหนกั 

ในเด็กบางรายจะพบความผิดปกติของเขา คือ เปนเขาชิดกัน (Knock knee) บางรายมีขาโกง 

(Bowleg) เพราะรับน้าํหนักมาก ในเด็กทีก่ําลังเขาสูวยัรุนนัน้อาจทําใหเกิดการเสื่อมของสวนหวักระดูก

สะโพก ทําใหขาดเลือดมาเลี้ยงและพิการได (จันทฑิตา พฤกอานนท. 2545: 90) 
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กกกกกกกกกกกกก2.2.1.5 ปญหาเกี่ยวกบัการหายใจ คนที่มีภาวะน้าํหนักเกินมาตรฐานมาก มักมีอาการ

งวงซึม หลับงาย หายใจบอยกวาคนน้ําหนักปกติ ซึ่งกลุมของอาการดังกลาว เรียกวา พิควิคเคียน ซินโดรม 

(Picwickian syndrome) เกิดจากการทํางานของปอดถูกขัดขวางจากไขมันในชองทองและบริเวณกระบังลม

ไมสามารถขยายตัวไดเต็มที่ แลกเปลี่ยนกาซในปอดไมดีจนเกิดการคั่งของกาซคารบอนไดออกไซดในปอด

และกระแสเลือด รางกายจึงพยายามปรับตัวโดยหายใจเพิ่มข้ึน นอกนั้นยังใชแรงชวยในการหายใจ จึงพบคน

อวนมักรูสึกหอบเหนื่อยตลอดจากการแลกเปลี่ยนกาซไมดี เปนผลใหเกิดการคั่งของกาซคารบอนไดออกไซด

ในกระแสเลือด ทําใหรางกายสรางเม็ดเลือดแดงเพิ่มข้ึน (Secondary polycytemia) จนหัวใจหองลางขวาโต

ในที่สุด เปนปจจัยชี้นําของภาวะหัวใจวาย (Shils, et al., 1994: 991) 

กกกกกกกกกกกกก2.2.1.6 มะเร็ง มกีารคาดการณวาป พ.ศ. 2558 ผูปวยสวนใหญจะอยูในประเทศที่

พัฒนาแลว สําหรับประเทศไทยผูปวยโรคมะเร็งมีแนวโนมสูงขึน้ทกุป อัตราการตายใกลเคียงโรคหัวใจ 

โดยพบวา ผูชายเปนโรคมะเร็งตับสูงสุด ในขณะที่ผูหญงิเปนโรคมะเรง็เตานมสูงสุด (กรมการแพทย 

กระทรวงสาธารณสุข. 2552) มะเร็งเกี่ยวของกับโรคอวนคือคนอวนจะมีเซลลไขมันมากกวาในคนปกติ 

นอกจากเซลลไขมันจะเปนแหลงสะสมฮอรโมนแลว ยงักลายเปนฮอรโมนเพศซึ่งกระตุนอวัยวะสืบพันธุ

ในผูหญงิ ไดแก เยื่อบุโพรงมดลูก รังไข ตอมและทอน้าํนมหรือที่ตอมลูกหมากของผูชาย เมื่อถูกกระตุน

นานเขาอาจกลายเปนเนื้อราย โดยเฉพาะผูหญิงอวนมกัมีความเสีย่งตอมะเร็งเตานมสูงกวามะเร็งอืน่ ๆ 

กกกกกกกกกกกกก2.2.1.7 โรคตับและทางเดินน้ําดี ภาวะไขมันในเสนเลือดสูง โดยเฉพาะคลอเรสเตอรอล 

ซึ่งจะถกูทาํลายโดยน้าํดี แตเมื่อมีมากเกนิไป รางกายไมสามารถทําลายไดหมด นอกจากจะเกาะตามเสน

เลือดดาํทาํใหเสนเลอืดแขง็แลว บางสวนจะตกตะกอนกลายเปนนิว่ในถุงน้าํดีสอดคลองกบัการศกึษาของ

สเตอรดีแวนและคณะ (อาภรณ รัตนวิจิตร. 2533: 33; อางองิจาก Sturdevant. 1991) พบคนทีน่้ําหนกั

เกนิมาตรฐานมีโอกาสเปนโรคนิว่ในถงุน้ําดมีากกวาคนน้าํหนักปกติ นอกจากนัน้ ผลจากภาวะไขมนัสงูยงั

กอใหเกิดการสะสมของไขมนัและแทรกในเนื้อตบั ทาํใหเกิดภาวะไขมนัในตับ ทาํใหตบัเสยีหนาที่ในที่สุด 

กกกกกกกกกกกกก2.2.1.8 โรคผิวหนงั คนอวนมีเหงื่อออกมากทาํใหเกิดผิวหนังอบัชื้น โดยเฉพาะตาม

ซอกคอ ซอกขาและขอพับ เกิดการติดเชื้องาย นอกจากนี้ ผิวหนังบริเวณที่เสียดสีขณะเคลื่อนไหวจะ

เกิดการอักเสบบอย รอยละ 50 ของเด็กทีอ่วนมาก พบวา ผิวหนังที่ตนคอหรือรักแรเปนสีดําคล้ํา ซึง่มัก

พบรวมกบัภาวะเบาหวานทีด่ื้อตอการรักษาดวยยาฉีด Insulin (จันทฑิตา พฤกษานานนท. 2545: 90) 

กกกกกกกกกก2.2.2 ปญหาทางดานจิตใจ คนมีน้ําหนักเกินมาตรฐานหรืออวนจะมีความภาคภูมิใจใน

ตนเองต่ํากวาคนน้ําหนักปกติ (Drake. 1998: 81) มีปมดอยอับอาย ถูกลอเลียนในภาพลักษณ คนอื่น

มองวาเชื่องชา ทํางานไมดี ซึ่งอาจเปนสาเหตุใหมีปญหาจิตใจไดและความเครียดจากสภาพแวดลอม 

เชน ถูกประเมนิวาออนแอ ถกูปดกั้นจากอาชีพที่ตองการความคลองตวัสวยงาม ทาํใหผูมีน้าํหนกัเกิน

มาตรฐานเครียดมากขึน้ ถาไมสามารถเผชิญและยอมรับปญหาอาจเกิดความผิดปกติทางจิตใจในที่สุด 
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3. เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของกับความอวนและน้ําหนัก 
กกกกกกก3.1 สวนประกอบของรางกาย 

กกกกกกกสวนประกอบของรางกาย ประกอบดวย 2 สวน (ประทุม มวงม.ี 2527: 248) คือ 

กกกกกกกกกก3.1.1 เนื้อแท (Lean Body Mass or Lean Body Weight) ในเนื้อแทมีสวนประกอบที่

เปนน้าํ (Water) ประมาณ 70 – 72% แรธาตุ (Mineral) ประมาณ 7% อวัยวะและกลามเนื้อ (Organ 

and Muscle) ประมาณ 20 – 30% 

กกกกกกหหหก3.1.2 ไขมันหรือเนื้อเยื่อไขมัน (Fat Tissue Weight) ไขมันในรางกาย (Body fat หรือ 

Fat mass) เปนสวนประกอบที่สําคัญอยางหนึ่งในรางกายมนุษย แบงออกเปน 2 ชนดิ 

กกกกกกกกกกกกก3.1.2.1 ไขมันที่จําเปน (Essential fat) พบอยูในไขกระดูก หัวใจ ปอด ตับ มาม ไต 

ลําไส กลามเนือ้ ระบบประสาทสวนกลาง ทําหนาทีท่างดานสรีรวิทยาและชีวภาพใหเปนปกต ิในเพศ

หญิงมีไขมนัทีจ่ําเปนมากกวาเพศชายเพราะลักษณะทางเพศหญิงที่มไีขมันสะสมในเนื้อเยื่อของเตานม

และรอบ มดลูก ไขมันในเพศหญิงไมควรต่ํากวา 12% ของน้ําหนักตวั ในเพศชายไมควรต่ํากวา 3% 

(Robergs; & Roberts. 1997: 523; McArdle; Katch; & Katch. 1994: 454) 

กกกกกกกกกกกกก3.1.2.2 ไขมันที่สะสมไว (Storage fat) มสีองชนิด ชนิดแรก คือ ไขมันสีเหลือง 

(Yellow fat) มีประมาณ 99% ของไขมันที่สะสมทั้งหมด พบในเนื้อเยื่อไขมัน (Adipose tissue) ทํา

หนาที ่3 อยาง คือ  รักษาความอบอุนของรางกาย เปนแหลงสรางพลงังานและปองกนัการบาดเจ็บ 

ชนิดที่สอง คือ ไขมันสีน้าํตาล (Brown fat) ซึ่งอยูในไมโตรคอนเดรีย (Mitrochondria) ทาํหนาที่เปล่ียน

พลังงานทีเ่ก็บไวใหเปนความรอน เนื้อเยื่อไขมันสวนใหญพบบริเวณใตผิวหนัง เพศชายจะเก็บไขมัน

สวนใหญไวบริเวณเอว ทําใหเกิดลักษณะอวนแบบผูชาย (Android obesity) ตางกบัเพศหญงิซึ่งจะ

เก็บไขมันไวบริเวณสะโพกและตนขา ทําใหอวนแบบผูหญิง (Gynoid obesity) (Robergs; & 

Robergs. 1997: 523) 

กกกกกกกการพัฒนาเนื้อเยือ่ไขมันในเด็กแรกเกิดถึง 9 เดือนจะมีเนื้อเยื่อไขมันเพิม่ข้ึนรวดเร็วและจะ

ลดลงเมื่ออายเุลย 2 ปคร่ึง แลวคอย ๆ ลดลงจนอายุ 5 ปคร่ึงและไมเปล่ียนแปลงจนอาย ุ11 ป จากนัน้

จะเพิ่มอยางรวดเร็วเมื่ออาย ุ11 – 13 ป แตเขาวัยรุนจะลดลง ทาํใหรูปรางเพรียวขึน้ (Hurlock. 1989: 

114) 

กกกกกกกไขมันมีผลเสีย 2 ประการ คือ เซลลไขมันไมคอยมีบทบาทในการสรางและใชพลังงานเพื่อ

เคลื่อนไหวรางกายทีม่ีปริมาณไขมันมากเกินปกต ิชายและหญิงมีสมรรถภาพรางกายตางกัน สวนหนึง่

อธิบายไดวาผูหญิงมีไขมนัเฉลี่ยมากกวาผูชายในทุกชวงอายุตัง้แต 17 ถึงมากกวา 60 ปข้ึนไป ทัง้ผูที่

ออกกําลงักายประจํา ออกกาํลังกายเปนครั้งคราวและไมเคยออกกาํลงักายก็ตาม (การกฬีาแหง

ประเทศไทย. 2539: 38)  
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กกกกกกก3.2 การวัดปริมาณไขมันในรางกาย 

กกกกกกกในอดีตการวัดปริมาณไขมันในรางกายทําในศพ โดยนําไขมันจากสวนตาง ๆ มาเปรียบเทียบ

กับการชัง่น้าํหนักใตน้าํ พบความหนาแนนไขมัน 0.901 กรัมตอมิลลิลิตร ความหนาแนนของเนื้อแท 

1.1 กรัมตอมลิลิลิตร ศพที่ศึกษาครัง้นั้นเปนชายผวิขาววยักลางคน  (Robergs; & Roberts. 1997: 524) 

ซึ่งเปนการวัดโดยตรงแตไมนิยมทําเนื่องจากวิธีการยุงยาก ปจจุบันมีการวัดปริมาณไขมันทางออมดวย

หลักการวาเปอรเซ็นตไขมันในรางกายมีความสัมพนัธในทางตรงกันขามกับความหนาแนนของรางกาย 

(ประทุม มวงมี. 2527: 250) วิธีการวัดปริมาณไขมันในรางกายที่แมนยํามหีลายวิธ ีไดแก (จุฬาภรณ 

รุงพิสุทธิพงษ. 2534: 186 – 187; ประณีต ผองแผว. 2539: 276; ประทมุ มวงม.ี 2527: 251 – 257) 

กกกกกกกกกก3.2.1 การชั่งน้ําหนกัใตน้ํา (Hydrostatic Weighting: HW) ใชหลักของอคิมิดิส คือ ชั่ง

น้ําหนกัรางกายในน้าํและอากาศ นําคาที่ไดมาคํานวณความหนาแนนของรางกายและเปอรเซ็นตไขมัน 

เปนวธิีที่แมนยํา แตเทคนิคยุงยาก เครื่องมือวัดราคาแพงและไมเหมาะสมกับเด็กและผูสูงอาย ุ

กกกกกกกกกก3.2.2 การวดัความหนาของไขมันใตผิวหนงั (Measurement of Skinfold Thickness: 

SKF) อาศัยหลักการวาไขมนัที่เก็บสะสมอยูใตผิวหนังจะมีอยูราวครึ่งหนึง่ของไขมันที่รางกายสะสมไว

ทั้งหมด หากทราบปริมาณไขมันใตผิวหนงัจะสามารถประมาณไขมันในรางกายทัง้หมดได โดยวัด

ความหนาของไขมันใตผิวหนงัอยางนอย 2 ตําแหนงทีเ่หมาะสม เชน หนาทอง หนาอก หลงั ใตคาง 

แขนหรือขาทอนบน บั้นเอว เขาและนอง เมื่อไดคาความหนาของไขมันใตผิวหนงัแลว นาํไปคํานวณ

ความหนาแนนของรางกายและเปอรเซ็นไขมันตามลาํดับ วิธนีี้คาใชจายนอยแตผูวดัตองมีทักษะดี 

กกกกกกกกกก3.2.3 การวัดขนาดของบริเวณตาง ๆ ทัว่รางกาย (Arthropometry) โดยวัดขนาดบริเวณ

ตาง ๆ เชน ขอมือ ขอเทา เขา สะโพก บั้นเอว ขอศอกและไหล นําคาทีไ่ดมาคํานวณหาปริมาณเนือ้แท

และเปอรเซ็นตไขมันตามลาํดับ วธิีนี้คาใชจายนอยและมีความสัมพนัธกับวิธีการชัง่น้าํหนักใตน้ําสูง 

กกกกกกกกกก3.2.4 การวัดไบโออิเล็คตริคอล อิมพแิดนซ อนาไลซสี (Bioelectrical Impedance 

Analysis: BIA) วัดความตางศักยเมื่อใชข้ัวไฟฟาขัว้หนึ่งอยูที่แขน อีกขั้วที่ขา แลววัดแรงตานไฟฟา จะ

ไดคาที่สัมพนัธกับสวนของน้ําในรางกาย จากนั้นมีสูตรคํานวณหาไขมันในรางกาย เปนวิธีการทีง่าย 

เครื่องมือไมแพง 

กกกกกกกกกก3.2.5 การวัดโททอล บอดี้ อิเล็คตริคอล คอนดักทวิิตี้ (Total – body Electrical Conductivity: 

TOBEC) อาศัยหลักคลืน่ไฟฟาผานตัวกลางซึง่เปนสวนของกลามเนื้อและไขมัน แตเครื่องมือมีราคาแพง 

กกกกกกกกกก3.2.6 คอมพวิเตอรโทโมกราฟก (Couterized Tomographic: CT) และนิวเคลียรแมก

เนติกเร-โซแนนสแกน (Nuclear Magnetic Resonance Scan) คํานวณหาสวนของไขมันและรูสัดสวน

ของไขมันที่อยูในและนอกชองทองได วิธนีีเ้ครื่องมือมีราคาแพงและตองสัมผัสกับกมัมันตภาพรังสี 
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กกกกกกกกกก3.2.7 การใชคลื่นเลียง (Ultrasound) โดยใหคลื่นเสยีงผานตัวกลางที่เปนไขมนั 

กลามเนื้อและรอยตอระหวางกนั จะสามารถแสดงความหนาแนนของไขมันได 

กกกกกกกกกก3.2.8 นิวตรอน แอคตริเวชั่น (Neutron Activation) สามารถวัดปริมาณไนโตรเจน 

โปรตีน แคลเซยีม คลอไรดและไขมันในรางกาย วิธนีี้ยุงยากและเครื่องมือราคาแพง 

กกกกกกกกกก3.2.9 การนบัโพแทสเซยีม 40 (Potassium – 40 Counting) ประเมิณโพแทสเซยีมใน

เซลลและเนื้อแท วธิีนี้ตองการวิธวีัดที่เหมาะสมและเครือ่งมือแพง 

กกกกกกกกกก3.2.10 แมกเนติก เรโซแนนซ อิเมจิง (Magnetic Resonance Imaging: MRI) ใชคลื่น

แมเหล็กไฟฟาเพื่อวัดขนาดของอวัยวะ กลามเนื้อ ไขมัน น้ําและการกระจายของไขมัน แตเครื่องมือราคาแพง 

กกกกกกก3.3 การจําแนกประเภทรูปรางและวิเคราะหรูปราง 

กกกกกกกการจําแนกประเภทของรูปรางจะพิจารณาดส่ีูจุดสําคัญของรางกายเปนหลัก คือ ไหล อก 

เอวและสะโพก โดยสามารถจําแนกและวเิคราะหรูปรางออกเปน 4 แบบดังนี ้

กกกกกกกกกก3.3.1   นาฬกิาทราย 

กกกกกกกกกกกกกจุดสังเกตผูหญิงที่รูปรางนาฬิกาทราย คือ หนาอกใหญ เอวเล็กคอด สะโพกใหญ 

ปญหาที่เกิด คือ ใสเสื้อผาสาํเร็จรูปมักติดหนาอกกับสะโพก ถาใสใหญข้ึนจะหลวมตรงเอว กลายเปน

คนตัวใหญ ตัวอยางดารารปูรางแบบนี ้เชน สการเล็ต โจแฮนสัน, เจสสิกา อัลบา, บียอนเซ เปนตน 

กกกกกกกกกก3.3.2   สามเหลี่ยมหรือลูกแพร 

กกกกกกกกกหหหกจุดสงัเกต คือ ไมคอยมีหนาอก (สําหรับคนไทยและเอเชยี) ไหลแคบ ไมคอยมีเอว 

สะโพกผายออก ตนขาคอนขางอวบ ดูตันชวงลาง ปญหาคือ ใสเส้ือตัวยาวหรือเดรส ขางบนพอด ีแตติด

สะโพก กลับกนัถาสะโพกผานทอนบนหลวม ตัวอยางผูหญิงหุนลกูแพร เชน รีฮันนา, ชากีรา, อลิเชยี คียส 

กกกกกกกกกก3.3.3   สามเหลี่ยมคว่ํา ลักษณะจะกลับกนักับแบบที่ 3.3.2 

กกกกกกกกกหหหกจุดสงัเกต คือ ไหลกวางและอกคอนขางใหญ สะโพกเล็กคลายผูชาย ขาคอนขาง

เรียวสวย สังเกตเวลาเลือกกางเกงจะไดขนาดใกลเคียงกะเอว ไมคอยมีปญหาติดสะโพก จะมีปญหาก็

คือ ไหลกวางใหญและคอนขางเดน ทําใหตองเลือกเสื้อใหญข้ึน ดูเปนผูหญิงที่หนาไปทั่วทั้งตวั ตัวอยาง 

เชน เจสสิกา ซิมปสัน, วิคตอเรีย เบ็คแฮม, เรเน เซลวีเกอรและคุณแมนานาชาติแองเจลินา โจลี่ 

กกกกกกกกกก3.3.4   ส่ีเหลี่ยมผืนผา 

กกกกกกกกกหหหกจุดสงัเกต คือ ไมมีเอวหรือคอดนอยมาก มองเหน็เปนแทงตรง ชวงอกกวางพอ ๆ 

กับสะโพก ปญหาคือ ถาผอมจะเปนผูหญิงที่รูปรางไรสวนโคง แตถาน้าํหนักขึน้ รูปรางดูตันและกลม 

ตัวอยาง เชน คาแมรอน ดิแอซ, แอนน แฮตทาเวย, ฮิลาร่ี ดัฟฟและซัลมาแบลร 

กกกกกกกถาหากทุกคนลองสํารวจรางกายตัวเองและพิจารณาดูก็จะทราบวาตัวเองรูปรางใกลเคียง

แบบไหน ตรงจุดไหนคือปญหาและตรงไหนคือสวนดีของเราเอง 
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พันธกุรรมดานรูปราง ( Body Type ) กบั การฝกเพาะกาย  

กกกกกกกในชวงป ค.ศ.1940 นักมานษุยวิทยา แหงมหาวทิยาลยัฮารวารด Dr. William Herbert 

Sheldon ไดศึกษาจากรูปถายชายและหญิงจํานวน 46,000 ภาพ แลวกําหนดทฤษฎีวาดวยการจาํแนก

ลักษณะรูปรางของคน ออกเปน 3 แบบใหญ ๆ คือ (1) ผอมแหง (2) อวนกลม (3) สมสวน 

 
 

ภาพประกอบ 4 แสดงการจาํแนกลักษณะรูปรางของมนุษยเปนอวนกลม สมสวนและผอมแหง 

ที่มา: University of Liverpool, http://img122.imageshack.us/i/somatotypes10si.jpg/ (Online) 

กกกกกกก(1) ผอมแหง = เอกโตมอรฟ (Ectomorph) ลักษณะของคนประเภทนี้คือ 

• โครงกระดูกเล็ก ผอม เพรยีว  

• คอ แขน ขายาวแตลําตวัสัน้ ชวงไหลแคบ หนาอกแบน สะโพกเล็ก  

• ไขมันในรางกายมนีอย และกลามเนื้อมีลักษณะบาง ยาวและมนีอยดวย 

• เมตาบอลิซมึ (Metabolism) ในรางกายจะเกิดขึ้นเร็ว 

กกกกกกก(2) อวนกลม = เอนโดมอรฟ (Endomorph) ลักษณะของคนประเภทนี้คือ 

• โครงกระดูกใหญ อวน ตวักลม ๆ  

• คอ แขน ขา ส้ัน หนากลม  

• ชวงบน ,กลาง ,ลางของลาํตัวใหญเทา ๆ กันหมด 

• มีเซลลไขมันมากและมองไมเหน็กลามเนือ้ 

• เมตาบอลิซมึ (Metabolism) ในรางกายจะเกิดขึ้นชา 

กกกกกกก(3) สมสวน = มีโซมอรฟ (Mesomorph) ลักษณะของคนประเภทนี้เปนรูปรางในอุดมคติ คือ 

• โครงกระดูกใหญและกลามเนื้อที่หุมอยูก็ใหญและหนาแนนตามไปดวย 

http://img122.imageshack.us/i/somatotypes10si.jpg/
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• ไหลกวาง ชวงอกกวางและหนา ลําตัวยาว เรียวไปหาเอวที่เลก็จนเปนรูปตัวว ี 

• ขอมือ นิ้วมอืและปลายแขนมีขนาดใหญ 

• ไขมันในรางกายมีระดับตํ่า  

• กลามเนื้อข้ึนไดงายและมองเหน็ชัดเจน 

• เมตาบอลิซมึ (Metabolism) ในรางกายจะเกิดขึ้นเร็ว 

กกกกกกกอยางไรก็ตามการแบงรูปรางเปน 3 แบบนี ้เปนการแบงในลกัษณะสุดขั้วเพื่อใหเห็นความ

แตกตางชัดเจนระหวางรูปราง 3 แบบเทานั้น ในโลกความเปนจริง รูปรางแตละคนอาจเปนลกูผสม คือ 

ผสมผสานระหวาง 2 แบบ หรือ 3 แบบเขาดวยกัน โดยมีลักษณะเดนในแบบใดแบบหนึง่มากกวา 

กกกกกกกประโยชนสําคัญที่ไดจากการแบงคนตามรูปรางนัน้กเ็พื่อการกําหนดเทคนิคในการฝกเพาะ

กายที่เฉพาะเจาะจงสําหรับคนรูปรางแตละแบบ ผนวกกบัโปรแกรมโภชนาการทีเ่หมาะสมกับแตละ

รูปราง เพื่อมุงไปสูการปรับปรุงรูปรางเดิมทีไ่ดรับการถายทอดมาทางพนัธุกรรมใหดีข้ึน 

เทคนิคที่ใชในการฝกสําหรับรูปรางแตละแบบ 

กกกกกกกคนที่มีรูปรางตางกัน จะมีเปาหมายในการฝกเพาะกายที่ตางกนั จงึทาํใหเทคนิคทีจ่ะ

นํามาใชในการฝกตางกนัตามไปดวย 

กกกกกกก(1) รูปรางประเภทผอมแหง = เอกโตมอรฟ (Ectomorph)  

เปาหมายในการฝก : เพิ่มมวลกลามเนื้อใหใหญข้ึน  

กกกกกกกเปาหมายของคนผอมในการฝกเพาะกาย คือ การเพิม่น้าํหนกัตัวใหมากข้ึน ซึ่งสวนใหญ

ตองการใหน้ําหนกัตัวที่มากขึ้นมาจากกลามเนื้อที่ใหญข้ึน ไมตองการน้ําหนักที่เกิดจากไขมันที่เพิม่ข้ึน 

แตมีขอจํากัดทางพนัธุกรรมก็คือ คนผอมมีอัตราเมตาบอลิซึม ที่สูงมาก กินเทาไหร ก็ถูกเผาผลาญเปน

เชื้อเพลิงไปหมด น้าํหนักตัวขึ้นยากและกลามเนื้อก็ข้ึนยากดวย 

เทคนิคที่แนะนําใหใช :  

กกกกกกกกกก(1.1) ฝกเพาะกาย  

กกกกกกกกกกกกก- เนนฝกใชน้ําหนักมากเร็ปนอย (Heavy Weights & Low Reps) คือยกน้ําหนัก

มากจาํนวนครัง้ทีย่กนอย จาํนวนครั้งควรอยูที่ 6 - 8 reps ซึ่งวิธีนีจ้ะเหมาะมากสําหรับคนรูปรางแบบนี ้

กกกกกกกกกกกกก- พักระหวางเซท็ใหนานเพียงพอใหกลามเนื้อไดฟนกําลงัอยางเต็มที ่ประมาณ 1.5 

นาที สําหรับทาที่ฝกกลามเนือ้มัดเล็กประมาณ 4 ถึง 5 นาท ีสําหรับทาที่ฝกกลามเนือ้มัดใหญ 

กกกกกกกกกกกกก- ยังไมควรใชทาฝกแบบ Isolation Movement ซึ่งเหมาะสําหรับ การปรับแตง

กลามเนื้อมากกวาควรใชทาฝกแบบ Compound Movement ที่เนนการสรางมวลกลามเนื้อตอไปนี ้

อก : Dumbbell หรือ Barbell Incline Press 

ไหล : Dumbbell หรือ Barbell Front Press 
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หลัง : Chin-Up , Dumbbell หรือ Barbell หรือ T-Bar Row 

ขา : Squat , Stiff-Legged Deadlift , Donkey Calf Raise 

ไตรเซพ : Close-grip Bench Press , Dip , Lying EZ-bar French Press 

ไบเซพ : Dumbbell หรือ Barbell Curl 

กกกกกกกกกกกกก- ฝกกลามเนื้อแตละสวนสัปดาหละครั้ง หากมากกวานี้จะเผาผลาญแคลอรีมาก

เกินไป แตถาตองการฝกถี่กวานี้ ควรใหกลามเนื้อสวนนัน้หยุดพัก 48 ชั่วโมงกอนฝกรอบถัดไป 

กกกกกกกกกกกกก- ควรจัดโปรแกรมการฝกแบบ Split Routine 

กกกกกกกกกก(1.2) หลีกเลีย่งการออกกาํลังกายประเภทของแอโรบิกความเขมขนสงู เชน วิ่ง แตควร

จะกําลงักายในประเภทแอโรบิกความเขมขนต่ํา เชน เดิน ข่ีจักรยาน 

กกกกกกกกกก(1.3) โภชนาการคนประเภทนี ้เปนปจจัยสําคัญในการเพิ่มน้าํหนกัและมวลกลามเนือ้ มี

ขอแนะนําดงันี ้

กกกกกกกกกกกกก- ควรกระจายการรับประทานอาหารออกเปน 5 - 7 มื้อเล็ก ๆ ตอวัน 

กกกกกกกกกกกกก- อาหารควรมีสัดสวนดังนี้ คารโบไฮเดรต : โปรตีน : ไขมนั = 45 : 35 : 20 

กกกกกกกกกกกกก- จํานวนแคลอรีที่รับประทานควรจะมากกวาจํานวนแคลอรีที่ใชไปในแตละวัน  

กกกกกกกกกก(1.4) ควรนอนหลับใหได 7.5 ถึง 9 ชั่วโมงตอคืน 

กกกกกกก(2) รูปรางประเภท อวนกลม = เอนโดมอรฟ ( Endomorph ) 

เปาหมายในการฝก : เผาผลาญไขมันหรือแคลอรีสวนเกนิ 

กกกกกกกเปาหมายคนอวนในการฝกเพาะกาย คือ เนนรีดไขมันสวนเกิน แตมีขอจํากัดทางพนัธกุรรม

คือมีอัตราเมตาบอลิซึมตํ่า กนินิดเดียวกก็ลายเปนไขมันสะสมในรางกาย ดีที่คนอวนมีโครงกระดูกใหญ

จึงมีกลามเนื้อใหญไปดวย ทาํใหมีแรงเยอะยกน้าํหนักไดมากเพียงแตกลามเนื้อโดนไขมันบังอยูจนมิด 

เทคนิคที่แนะนําใหใช :  

กกกกกกกกกก(2.1) ฝกเพาะกาย  

กกกกกกกกกกกกก- เนนการฝกแบบมากเซ็ทมากเร็ป ( High Sets & High Reps ) 

กกกกกกกกกกกกก- ใชน้ําหนกัปานกลางในการยก 

กกกกกกกกกกกกก- พักระหวางเซท็ใหส้ันที่สุด 

กกกกกกกกกกกกก- ความบอยในการฝก: ยิง่ถี่ยิง่ดี ฝกกลามเนื้อแตละมัด มากกวา 1 คร้ังตอสัปดาห 

กกกกกกกกกกกกก- หลีกเลี่ยงการฝกแบบ Heavy Weights & Low Reps คือ ใชน้ําหนักมาก ๆ 

จํานวนครั้งที่ยกนอย ๆ ซึง่วิธนีี้จะเหมาะสําหรับรูปรางผอมแหงเทานัน้ 

กกกกกกกกกกกกก- เทคนคิการฝกแบบ Circuit Training เหมาะสาํหรับคนรูปรางแบบนี้ 

กกกกกกกกกก(2.2) ออกกําลังกายประเภทแอโรบิกควบกับเลนเวท อยางนอยสัปดาหละ 3 คร้ัง เชน วิ่ง 
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กกกกกกกกกก(2.3) ตองควบคุมอาหารประเภท แปง น้าํตาลและไขมัน 

กกกกกกก(3) รูปรางประเภท สมสวน = มีโซมอรฟ ( Mesomorph ) 

กกกกกกกเนื่องจากคนรูปรางแบบนีหุ้นดีโดยกําเนิด ประกอบกับกลามขึ้นเร็ว เปาหมายการฝกจงึ

ข้ึนอยูกับความตองการของตัวผูฝกแตละคน ซึ่งอาจมีได 2 แบบคือ 

แบบที่ 1 Hardcore: ตองการเพาะกายใหไดกลามใหญแบบนักเพาะกาย กรณีอยากไดแบบ Hardcore 

สามารถปรับเทคนิคการฝกของคนผอมแหงมาใช คือ เนนใชน้ําหนักมาก ๆ ใหกลามเนื้อมีขนาดใหญโต 

แบบที่ 2 เพาะกายในรูปแบบของนายแบบ: ตองการเพยีงมกีลามที่ไมใหญมากนกั แตขอใหหุนดตีลอด

ป ในกรณทีี่เปาหมายอยากไดสไตลนายแบบ สามารถปรับเทคนิคการฝกของคนประเภทอวนกลมมา

ใชในการฝกเพาะกายได คือ เนนการรีดไขมันสวนเกนิใหหุนดีตลอดปโดยกลามไมคอยใหญมากนกั 

กกกกกกก3.4 ความหมายของภาวะน้ําหนักเกนิมาตรฐาน 

กกกกกกกคําวา “น้าํหนักเกนิมาตรฐาน” (Overweight) และ “โรคอวน” (Obesity) โดยทั่วไปแลว

มักจะใชในความหมายเดียวกัน แตในความเปนจริงแลว น้ําหนกัเกนิมาตรฐาน หมายถึง จํานวน

น้ําหนกัทัง้หมดของรางกาย ซึ่งประกอบดวย เนื้อเยื่อ ไขมัน กระดูก กลามเนื้อและน้าํในรางกาย แตโรค

อวน หมายถึง เฉพาะเนื้อเยือ่ไขมันในรางกายเทานัน้ ดงันัน้ เปนไปไดที่คนมนี้ําหนักเกินจะไมเปนโรค

อวน เนื่องจากมโีครงสรางของกระดูกใหญหรือมีปริมาณของกลามเนื้อมากจึงมีโอกาสทีจ่ะน้ําหนักมาก

และอาจจะเปนไปไดเชนกนัที่คนเปนโรคอวนโดยน้าํหนกัไมเกินมาตรฐาน แตคอนขางพบไดนอยมาก 

เชน คนที่ไมทาํกิจกรรมใด ๆ ไดแตนั่ง ๆ นอน ๆ ตลอดทัง้วนัหรือคนสงูอายุบางคน แตคนสวนใหญคนที่

มีน้ําหนักเกนิมาตรฐานมักจะเปนโรคอวนดวย (นัยนา หนนูิล. 2543: 158) ในเชิงวชิาการหรือหลกัการ

แพทยนัน้ มีผูใหความหมายไวหลายทาน ดังนี ้

กกกกกกกภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐาน หมายถงึ การมนี้าํหนักตัวมากกวารอยละ 10 – 20 ของน้าํหนกั

มาตรฐาน (พชันี ปฐมวาณิชย. 2535: 21) 

กกกกกกกภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐาน หมายถงึ ภาวะทีร่างกายมนี้ําหนักมากกวารอยละ 20 ของ

น้ําหนกัที่ควรจะเปนสาํหรับความสงูและเพศนัน้ ๆ (Luke. 1984:483) 

กกกกกกกภาวะน้าํหนกัเกนิมาตรฐาน หมายถงึ การที่รางกายมนี้าํหนกั เมื่อเทียบกับสวนสงูแลวเกนิกวา

มาตรฐาน แตไมเกนิรอยละ 20 ของน้าํหนกัตัว ถามีน้าํหนกัตัวเกนิกวานีถ้ือวาอวน (William. 1989: 564) 

กกกกกกกภาวะน้าํหนกัเกนิมาตรฐาน หมายถงึ ภาวะที่รางกายมนี้าํหนกัตัวเกนิมาตรฐานเมื่อเทยีบกับ

ความสงูและอาจจะมีเนื้อเยื่อไขมันมากเกนิปกตหิรือไมก็ได คนทีม่ีภาวะอวนทกุคนถอืวาเปนคนมนี้าํหนัก

เกนิมาตรฐาน แตคนที่มีภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐานบางคนอาจจะไมมีภาวะอวน (Lewis. 1994: 313) 
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กกกกกกกภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน หมายถึง การมีน้ําหนักตัวมากกวาน้ําหนักตัวมาตรฐานเกินมารอยละ 

10 แตไมเกินรอยละ 19 ของน้ําหนกัมาตรฐาน สวนโรคอวน หมายถงึ มนี้าํหนักตัวมากกวาน้ําหนกัที่ควรจะ

เปนเมื่อเทียบกับน้าํหนักมาตรฐานรอยละ 20 ของน้ําหนกัมาตรฐานขึ้นไป (นิตยา ตั้งชรัูตน. 2532: 87) 

กกกกกกกภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐาน หมายถงึ ภาวะทีบุ่คคลมีดัชนีมวลกาย (Body Mass Index: 

BMI) เทากับหรือมากกวา 25 กิโลกรัมตอตารางเมตร (Garrow. 1988: 2) 

กกกกกกกภาวะน้าํหนกัเกนิมาตรฐาน หมายถงึ การมีดชันีมวลกายอยูในชวง 24 – 30 กิโลกรัมตอตาราง

เมตรสาํหรับเพศหญงิและ 25 – 30 กิโลกรัมตอตารางเมตรสําหรับเพศชาย (Kaplan, et al. 1993: 397) 

กกกกกกกจากความหมายขางตน อาจกลาวไดวา ภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน หมายถงึ การที่รางกาย

มีน้ําหนักเกนิกวามาตรฐานเมื่อเทียบกับความสงูรอยละ 10 แตไมเกินรอยละ 20 หรือคาดัชนีความ

หนาแนนของรางกาย (BMI) เทากับหรือมากกวา 25 กิโลกรัมตอตารางเมตร ซึ่งอาจจะมีกลามเนื้อมาก

หรือมีเนื้อเยื่อไขมันมากหรือทั้งสองอยาง ซึ่งผูมนี้ําหนกัเกินมาตรฐานบางคนอาจไมเปนโรคอวนกไ็ด 

กกกกกกก3.5 เกณฑในการประเมินภาวะน้ําหนักเกนิมาตรฐาน 

กกกกกกกเกณฑการประเมนิภาวะน้าํหนักเกินมาตรฐานซับซอนและยงัมีขอโตแยง เนือ่งจากไมมีวิธกีารใด

ที่วัดไขมันในรางกายโดยตรง (Walcott McQuigg. 1997: 309) วิธีการชั่งน้าํหนกัรางกายใตน้ํายังเปนวิธกีาร

ที่ไดผลใกลเคียงที่สุด ทาํโดยใหคนลงไปแชน้ําทั้งตวัในถงุบรรจุขนาดใหญ น้ําที่ลนออกมาคือน้าํหนกัของ

ไขมันในรางกาย แตวิธนีี้ยุงยากไมสามารถทําไดในการศึกษาประชากรกลุมใหญและคนที่ไมสามารถแชตัว

ในน้าํได จึงมเีกณฑวัดทางออม ดังนี้ (กมลพรรธน เมฆวรวุฒิ และอัมพร ชัยศิริรัตน. 2538: 27) 

กกกกกกกกกก3.5.1 น้ําหนกั - สวนสูง โดยใชสวนสูงหนวยเปนเซนติเมตรลบดวย 100 ผลลัพธที่ไดจะ

เปนน้ําหนักมาตรฐาน โดยในเพศหญิง หลงัจากลบดวย 100 แลว จะตองลบออกอีกรอยละ 10 ของ

น้ําหนักทีห่าได เชน หญิงคนหนึ่งสงู 160 ซม. น้ําหนักมาตรฐานที่ควรจะเปนคิดดังนี้ 

น้ําหนักมาตรฐาน = 160 – 100 = 60 กิโลกรัม ลบรอยละ 10 ของน้ําหนักมาตรฐานที่หาได 6 กิโลกรัม 

น้ําหนักมาตรฐาน = 60 – 6 = 54 กิโลกรัม คาํนวณคราว ๆ น้ําหนักมาตรฐานที่ไดบวกลบ 3 – 5 กิโลกรัม 

กกกกกกกกกก3.5.2 สูตรสําเร็จที่ไดจากการศึกษาความสูงและน้าํหนักของ พญ.พวงมณ ีวิเศษกลุ 

เสนอสูตรคํานวณ ดังนี้ (ดํารง กิจกุศล. 2538: 9) (สูตรนี้ไดจากการศึกษาผูหญงิจงึไมเหมาะกับผูชาย) 

น้ําหนกัตัวที่เหมาะสม (กโิลกรัม) = (0.7 x ความสูงเปนเซนติเมตร) – 60 

กกกกกกกกกก3.5.3 การน้าํน้าํหนักตัวทีช่ั่งไดจริงมาเทยีบกับตารางมาตรฐานดวูาคนสูงเทานี้ควรมี

น้ําหนกัตัวเทาใด ตารางที่นยิมใช คือ 

กกกกกกกกกกกกก- Metropolitan Life Insurance Company กําหนดน้ําหนกัตัวมาตรฐานสวนสงูใด

สวนสงูหนึง่ คอืน้าํหนกัที่สัมพนัธกบัอัตราตายต่ําสุดของผูประกนัชีวิต ขอจํากัดตารางนี้คอืแบงโครงสราง
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คนเปนขนาดเล็ก กลางและใหญ โดยวดัจากรอบกระดูกขอมือ เนื่องจากเปนกระดูกที่ใกลเคยีงกระดกูจริง

มากที่สุดเพราะกลามเนื้อหรือไขมนัขังนอยสุดโดยใหวัดแขนขางทีถ่นดัหรือขางที่ใชงานเปนประจํา 

สําหรับผูหญิง ถาวัดไดนอยกวา 5.5 นิ้ว ถือวาโครงกระดูกเล็ก 

  ถาวัดไดระหวาง 5.5 – 6.5 นิ้ว ถือวาโครงกระดูกปานกลาง 

  ถาวัดไดมากกวา 6.5 นิ้วข้ึนไป ถือวาโครงกระดูกใหญ 

สําหรับผูชาย ถาวัดไดนอยกวา 6.5 นิ้ว ถือวาโครงกระดูกเล็ก 

  ถาวัดไดระหวาง 6.5 – 7 นิ้ว ถือวาโครงกระดูกปานกลาง 

  ถาวัดไดมากกวา 7 นิว้ขึ้นไป ถือวาโครงกระดูกใหญ 

ตาราง 1 น้าํหนักตัวมาตรฐานของผูใหญไทยตามความสูงและอาย ุ

น้ําหนัก (กิโลกรัม) 

คนอเมริกัน 
ความสูง 

(เซนติเมตร) คนไทย องคการอนามยัโลก 
โครงรางเล็ก โครงรางปานกลาง โครงรางใหญ 

เพศชาย 

150 – 154 

155 – 159 

160 – 164 

165 – 169 

170 – 174 

175 – 179 

เพศหญิง 

140 – 144 

145 – 149 

150 – 154 

155 – 159 

160 – 164 

165 – 169 

 

45 – 51 

49 – 55 

52 – 58 

55 – 63 

58 – 66 

59 – 67 

 

39 – 45 

44 – 50 

46 – 52 

49 – 57 

52 – 60 

53 – 65 

 

54 – 57 

57 – 60 

60 – 63 

63 – 66 

67 – 69 

70 – 73 

 

45 – 47 

47 – 50 

50 – 52 

53 – 55 

56 – 59 

59 – 62 

 

- 

56 – 60 

58 – 62 

59 – 64 

61 – 67 

63 – 70 

 

- 

44 – 50 

46 – 53 

47 – 55 

49 – 58 

52 – 61  

 

- 

57 – 63 

59 – 66 

61 – 68 

62 – 71 

66 – 74 

 

- 

48 – 55 

49 – 58 

51 – 60 

54 – 63 

57 – 66  

 

- 

59 – 68 

62 – 71 

64 – 74 

66 – 78 

68 – 81 

 

- 

52 – 60 

53 – 63 

56 – 65 

58 – 70 

61 – 73  

กกกกกกกที่มา: อุดมศิลป ศรีแสงนาม. (2528). หมอชาวบาน: 65 

กกกกกกกกกกกกก- ตาราง Fogarty center conference ไมตองคํานึงถึงโครงสรางแตกําหนด

น้ําหนกัมัธยฐาน (Median weight) สําหรับสวนสงูใดสวนสูงหนึง่ ดงัแสดงในตาราง 2.2 
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ตาราง 2 คามธัยฐานของน้ําหนกัตัวมาตรฐานเมื่อเทยีบกับสวนสูงในผูที่มีอายุ 25 ปข้ึนไป 

สวนสงู (เมตร) น้ําหนกัตัว (กโิลกรัม) ชาย น้ําหนกัตัว (กโิลกรัม) หญงิ 

1.45 

1.48 

1.50 

1.52 

1.54 

1.56 

1.58 

1.60 

1.62 

1.64 

1.66 

1.68 

1.70 

1.72 

1.74 

1.76 

1.78 

1.80 

1.82 

1.84 

1.86 

1.88 

1.90 

1.92 

 

 

 

 

 

 

55.8 

57.6 

58.6 

59.6 

60.6 

61.7 

63.5 

65.0 

66.5 

68.0 

69.4 

71.0 

72.6 

74.2 

75.8 

77.6 

79.3 

81.0 

46.0 

46.5 

47.0 

48.5 

49.5 

50.4 

51.8 

52.6 

54.0 

55.4 

56.8 

58.1 

60.0 

61.3 

62.6 

64.0 

65.3 

กกกกกกกที่มา: Bray,.G.A. Kaplan, et al. (1993). Health and Human Behavior: 398 

กกกกกกกกกก3.5.4 การคํานวณหาดัชนคีวามหนาของรางกาย (Body Mass Index) โดยใชสูตร 

(Garrow. 1988:2) คือ ดัชนคีวามหนาของรางกาย = น้าํหนกัเปนกิโลกรัม/สวนสูงเปนเมตร2



 29

กกกกกกกดัชนีมวลกายปกติ 20 – 25 กิโลกรัมตอตารางเมตรในชายและ 19 – 24 กิโลกรัมตอตารางเมตรในหญิง 

บุคคลที่น้ําหนกัเกินดัชนีมวลกายรอยละ 20 ถือวามากกวาเกณฑปกติจากการประชุมของกลุมงานสงเสริม

สุขภาพตามแผนพัฒนาการสาธารณสุขในชวงแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 8 (พ.ศ.2540 

– 2544) แบงดัชนีมวลกายตามเกณฑดังนี้ (สํานักนโยบายและแผนสาธารณสุข. 2539: 31) 

 นอยกวา 16.00   กิโลกรัม/ตารางเมตร แสดงวาผอมระดับ 3 

   16.00 – 16.99  กิโลกรัม/ตารางเมตร แสดงวาผอมระดับ 2 

   17.00 – 18.49 กิโลกรัม/ตารางเมตร แสดงวาผอมระดับ 1 

   18.50 – 24.99 กิโลกรัม/ตารางเมตร แสดงวาน้ําหนักอยูในเกณฑปกต ิ

   25.00 – 29.99 กิโลกรัม/ตารางเมตร แสดงวาอวนระดับ 1 

   30.00 – 39.99 กิโลกรัม/ตารางเมตร แสดงวาอวนระดับ 2 

   มากกวา 40.00 กิโลกรัม/ตารางเมตร แสดงวาอวนระดับ 3 

กกกกกกกกกก3.5.5 การวดัความหนาของไขมันใตผิวหนงั (Tricep skin fold) เนือ่งจากไขมนักระจาย

อยูตามผิวหนงัทัว่รางกายไมนอยกวารอยละ 50 ดังนัน้การวัดความหนาผิวหนงัจงึเปนเครื่องวัดจํานวน

ไขมันเชนกัน แตตองใชเครื่องมือพิเศษแรงกดดันสม่าํเสมอ เรียกวา สกินโฟลด แคลเิปอร (Skinfold 

caliper) แรงกด 10 กรัมตอเนื้อที ่1 ตารางเซนติเมตร ความหนาผวิหนงัชั้นเดยีวปกติประมาณ 1 

เซนติเมตรและจะหนา 2 เซนติเมตรในผิวหนงัสองชัน้ การวัดทาํไดโดยใชนิ้วหวัแมมือและนิ้วชีห้ยิบ

ผิวหนังทั้งสองชั้นขึ้นมาแลววัดดวยแครลิเปอร โดยใหหนาของแคลิเปอรแตะทํามุมฉากกบัผิวหนงัที่จับ

ซอนกนั นิยมวดัตําแหนงหลงัตนแขน (Tricep) ผูชายและผูหญิงที่มีคา Tricep skin fold เกนิ 18 และ 

25 มิลลิเมตรจัดวาเปนโรคอวน (วิชัย ตันไพจิตร. 2530: 26; อางอิงจาก Bray 1982) 

กกกกกกกกกก3.5.6 การวดัรอบอกและรอบเอว (Chest – waist measurement) อาจใชเปนเครื่องมือ

บอกถึงภาวะน้ําหนกัเกนิได แตไมนิยมใชในผูที่เขาสูวัยกลางคนแลวเพราะจะประเมินไดยาก วธิวีัดโดย

วัดรอบอกสวนที่อยูใตรักแรลงมาแลววัดบริเวณรอบเอวระดับสะดือในทาที่สบาย หากวัดรอบอกได

มากกวารอบเอว 10 นิ้ว ถือวาน้ําหนกัมาตรฐาน ถารอบอกและรอบเอวตางกันนอยกวา 5 นิ้วถือวาอวน 

กกกกกกกกกก3.5.7 การวดัเสนรอบวงเอวและสะโพก (Waist – to hip ratio: WHR) 

  WHR =      เสนรอบเอว 

เสนรอบตะโพก    

กกกกกกกสามารถแบงคนอวนเปน 2 ประเภท คือ อวนแบบหญิง (Gynoid obesity) มไีขมันมากบริเวณ

ตะโพกและชวงลางของทองและอวนแบบชาย (Android obesity) จะมีไขมันมากบริเวณอก แขนและลงพุง 

กกกกกกกการวัดรอบวงเอวและตะโพกผูชายหรือผูหญิงที่อวน มีอัตราสวนระหวางเสนรอบวงเอวตอ

สะโพกเกนิ 1.0 และ 0.8 ตามลําดับ (Walcott – Mcquigg. 1996: 312; citing Bjorntop. 1986) 
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กกกกกกกการเลือกใชเกณฑพิจารณาภาวะน้าํหนักของบุคคลควรศึกษาโดยละเอียดถึงวธิีการและการ

ปฏิบัติจะทําใหทราบภาวะน้ําหนกัที่แทจริง ซึ่งเปนประโยชนในการเลอืกใชวิธีควบคมุน้ําหนักใหอยูใน

เกณฑที่ตองการ 

กกกกกกกกกก3.5.8 วิธีวัดรอบอกและรอบทองสามารถบอกภาวะไขมนัเกนิในเพศชายไดโดยวัดรอ

บอกระดับราวนมควรมีขนาดกวางกวารอบทองที่วัดไดตรงระดับสะดือ คือ ประมาณ 2 – 3 นิว้ หรือ 

2.5 – 4 ซม. เปนวิธกีารประเมินที่ทาํไดงาย ไมสัมพันธกบัสวนสงู มีความสัมพันธอยางใกลชิดกับคา

ดัชนีมวลกายและเปนดัชนทีี่คาดคะเนมวลไขมันในชองทองและไขมันในรางกายทัง้หมด (Grodner, 

Anderson & DeYoung. 2000: 10) 

กกกกกกกวิธกีารประเมนิภาวะน้ําหนักวาอยูในเกณฑมาตรฐานหรือไมนั้นยังมีอีกหลากหลายวิธ ีแต

วิธีการเหลานัน้คอนขางยุงยากและไมไดรับความนิยม 

กกกกกกก3.6 สภาวการณของผูที่มีน้ําหนักเกนิมาตรฐานในปจจุบัน 

กกกกกกกปจจุบันโรคอวนเปนปญหาหนึง่ทีพ่บมาก โดยเฉพาะโรงเรียนสงักัดทบวงมหาวทิยาลยัเขต

กรุงเทพ ฯ พบรอยละ 31.5   สังกัดทบวงมหาวิทยาลัย 25.9 – 31.5   โรงเรียนเอกชน 25.7 – 28.1 

โรงเรียนสังกัดสปช. 23.3 – 27.4   โรงเรียนสังกัด กทม. 11.2 – 14.6   ในภาพรวมทั้งประเทศ 6.7 

(กรมอนามัย. 2540: 5) 

กกกกกกกการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพที่เส่ียงตอการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจในนักเรียนมัธยมศึกษา

ตอนตนและตอนปลาย จาํนวน 601 คน พบวามีคาดัชนีมวลกายอยูในชวง 25.0 – 29.9 กิโลกรัมตอ

ตารางเมตร รอยละ 26.80 และดัชนีมวลกายมากกวา 30 กิโลกรัมตอตารางเมตร รอยละ 44.40 

(มณฑิชา อนุกุลวุฒิพงศ, 2540: 57) 

กกกกกกกจากการเก็บขอมูลในผูใหญที่อวน พบวา ประมาณรอยละ 50 – 65 เคยเปนเด็กอวนมา

กอนซึ่งแปลความไดวา โรคอวนในเด็กเปนสาเหตุหรือตนตอของโรคอวนในผูใหญ มีการศึกษา

ติดตามเด็กวัยกอนเรียนโดยเฉพาะรายที่อวนมากเปนระยะเวลา 20 ป พบวารอยละ 25 ของเด็กวัย

กอนเรียนที่อวนจะเปนผูใหญอวน หากอวนมาตั้งแตเล็กและยังอวนอยูในชวงที่เปนวัยรุน พบวารอย

ละ 75 ของเด็กจะเปนผูใหญอวนเมื่อไดติดตามไป 7 – 35 ป แตเด็กที่อวนชวงอายุ 1 – 2 ขวบ ไมเปน

ปจจัยเสี่ยงของภาวะอวนในผูใหญ 

กกกกกกกจากการสาํรวจของกรมอนามัย พบ 1 – 2 ทศวรรษที่ผานมาคนไทยเปนโรคอวนมากขึ้น

โดยเฉพาะกลุมอายุ 40 – 49 ปและ 20 – 29 ป มีโรคนี้เพิ่มสูงขึ้นมาก (กรมอนามัย กระทรวง

สาธารณสุข. 2540:8) 
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ตาราง 3 อัตราการเกิดโรคอวนในตางประเทศ 

ประเทศ ชาย หญิง 

ฟนแลนด 

รัสเซีย 

อังกฤษ 

เยอรมัน 

ยูเครน 

สกอตแลนด 

เบลเยี่ยม 

สเปน 

สวีเดน 

ฝร่ังเศส 

เดนมารก 

เนเธอรแลนด 

อิตาลี 

สหรัฐอเมริกา 

ออสเตรเลีย 

โซมาเลยี 

จีนไชส 

เม็กซิโก 

ซาอุดิอาระเบยี 

แคนาดา 

ตูนิเซีย 

ญี่ปุน 

ไทยแลนด 

จีน 

19.0 

10.8 

17.0 

17.2 

16.3 

15.9 

12.1 

11.5 

10.0 

9.6 

10.0 

8.4 

6.5 

19.5 

18.0 

56.0 

15.7 

14.9 

13.0 

11.8 

10.0 

1.9 

1.7 

1.0 

19.0 

27.9 

20.0 

19.3 

20.0 

17.3 

18.4 

15.2 

11.9 

10.5 

9.0 

8.3 

6.3 

25.0 

18.0 

74.3 

23.0 

25.1 

20.0 

13.7 

25.0 

2.9 

5.6 

1.7 

หมายเหต ุ  BMI > 30 ที่มา   bbc.co.uk (2545): online 
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กกกกกกก3.7 ปจจัยที่เกี่ยวของกบัการเกิดภาวะน้ําหนักเกนิมาตรฐานในปจจุบัน 

สาเหตทุี่ทาํใหเกิดภาวะน้ําหนักเกิน สามารถแบงไดเปน 2 กลุม คือ 

กกกกกกกกกก3.7.1 ปจจัยที่ไมสามารถเปลี่ยนแปลงได ไดแก 

กกกกกกกกกกกกก3.7.1.1 เพศ การเกิดภาวะน้ําหนักเกนิมีอัตราการเกิดแตกตางกนัระหวางเพศชาย

และหญิง จากการสํารวจภาวะสุขอนามัยของประชากรไทยครั้งที ่1 ในป 2534 – 2535 พบวาเพศหญิง

มีภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐานมากกวาเพศชายเกือบสองเทา (จันทรเพญ็ ชูประภาวรรณ. 2539: 57) ซึ่ง

สอดคลองกับผลการสํารวจภาวะสุขภาพและโภชนาการแหงชาติคร้ังที่ 1 ของสหรัฐอเมริกาที่พบวา 

เพศหญงิมีน้าํหนกัเฉลี่ยเพิ่มข้ึนเปนสองเทาของเพศชาย (Walcott – Mcquigg. 1966: 310; citing 

Williamson 1993. Weight loss a hamps in adult) ทัง้นี้เนื่องมาจากสภาพรางกายของผูหญงิ

ฮอรโมนเอสโตรเจนและโปรเจสเตอโรนจะเรงใหมกีารสรางเซลลไขมนัเก็บสะสมไวโดยไมมีการเสื่อม

สลายเพื่อเตรียมพรอมสําหรับการมีบุตร (อุษณีย ตันตรบีูรณ. 2536: 69) 

กกกกกกกกกกกกก3.7.1.2 อายุ ภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐานเพิ่มมากขึน้เมื่ออายุมากขึ้น หลงัจากอายุ 

20 ปข้ึนไปแลว อัตราการเผาผลาญพลงังานของรางกายจะลดลงประมาณ 2 เปอรเซ็นตทกุ 10 ป 

โดยเฉพาะเพศหญิงมีการเพิ่มของน้ําหนกัมากกวาเพศชาย (Shils, et al. 1994: 987) ในเพศชาย

น้ําหนกัตัวจะเพิ่มข้ึนเมื่ออายุมากกวา 25 ป สวนเพศหญิงมักเพิ่มมากเมื่ออายมุากกวา 35 ป (นติยา 

ตั้งชูรัตน. 2532: 97) การเพิม่ข้ึนของน้าํหนักตัวเมื่ออายมุากขึ้นอาจเกดิจากมีการเคลื่อนไหวรางกาย

นอยลง รวมทัง้มกีารเผาผลาญพลังงานหรือใชแคลอรีของรางกายนอยลง (อินทิรา วงศอัญมณีกลุ. 

2537: 66) 

กกกกกกกกกกกกก3.7.1.3 พันธกุรรม พบวามีผลตอภาวะน้าํหนักเกนิถึงรอยละ 10 (สุภาพ สวนปาน. 

2538: 12) จากการศึกษาของลีวิส (Lewis. 1986: 35) พบถาบิดาหรอืมารดา คนใดคนหนึง่น้ําหนักเกิน

มาตรฐาน บุตรมีโอกาสจะมนี้ําหนกัเกนิมาตรฐานรอยละ 20 – 40 ถาทั้งบิดาและมารดามีน้าํหนกัเกนิ

มาตรฐานแลว บุตรมีโอกาสน้ําหนกัเกนิมาตรฐานรอยละ 40 – 80 ในขณะที่บุตรที่บดิามารดามนี้ําหนกั

ตัวปกติมีโอกาสมีน้าํหนักเกนิมาตรฐานแคเพียงรอยละ 10 เทานัน้ 

กกกกกกกพนัธุกรรมกําหนดรูปรางมนษุยและพัฒนาสูภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐาน คนกลุมเอคโตมอรป 

(Ectomorph) รูปรางผอมสูง โครงกระดูกเล็ก กลามเนื้อตามตัวมีปริมาณไขมันนอย มีแนวโนมภาวะ

น้ําหนกัเกนิมาตรฐานนอยกวากลุมเอนโดมอรป (Endomorph) ซึ่งรูปรางกลม เนือ้นิ่ม ไขมนักระจาย

ทั่วรางกาย โดยเฉพาะบริเวณหนาอก พุง ตะโพกและโคนขา ลําตัวดูใหญ แตความจริงโครงกระดกูเล็ก 

(ดํารง กิจกุศล. 2538: 1 – 4; อางองิจาก Lewis. 1986) ทําใหกลุมเอนโดมอรปมีแนวโนมภาวะน้ําหนัก

เกินมาตรฐานมากกวากลุมอ่ืนและผอมยากกวา แมกระทั่งลาํไสเล็กคนเราทีย่าวประมาณ 21 ฟตุ บาง

คนอาจยาว 20 ฟุต บางคนอาจยาวถงึ 23 ฟุตและความยาวลําไสเลก็ที่ใชดูดซึมอาหารไมเทากนัมีผล
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ตอน้ําหนักแตละคน หากตางกนั 3 ฟุตจะมีผลรอยละ 15 ถาคิดแบบดอกเบี้ยทบตน ใน 5 ป เขาจะมี

น้ําหนกัตัว 2 เทาของปจจุบนั (ใกลหมอ. 2540: 56) 

กกกกกกกกกกกกก3.7.1.4 ปญหาสรีระของรางกาย เชน คนทีท่องผกูเปนประจาํจะเปนการชวยเพิ่ม

เวลาในการดดูซึมอาหารเขาสูรางกาย ทางแกที่ดีประการหนึง่คือพยายามทานอาหารประเภทผักและ

ผลไมมากขึ้นเพื่อเพิ่มกากอาหาร จะไดชวยเรงอัตราการเคลื่อนตัวของสารอาหารในลําไสใหขับออก

จากรางกาย ตลอดจนชวยโอบอุมไขมันที่ยากตอการดูดซมึ (ใกลหมอ. 2540: 56) 

กกกกหหหหหหกกก3.7.1.5 จาํนวนเซลลไขมัน ทฤษฎีเซลลไขมัน (Fat cell theory) อธิบายวาน้ําหนัก

ของคนเราเกิดจากการเพิม่ขนาดของเซลลไขมัน (Hypertrophic) หรือจํานวนของเซลลไขมัน 

(Hyperplastic) หรือทั้งสอง เซลลจะมีขนาดใหญเมื่อมีไขมันสะสมและมีการสรางเซลลไขมันขึ้นมา

ใหมเมื่อมีไขมนัมากกวาขนาดเซลลไขมันที่มีอยู (อุษณยี ตัณตรีบูรณ. 2536: 70) การเพิ่มข้ึนของเซลล

ไขมันจะเกิดขึน้ในระยะอยูในครรภและมีการสรางหรือหยุดเปนบางระยะและจะหยดุเพิ่มจํานวนในวัย

ผูใหญ ในวัยเด็กภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานที่เกิดขึ้นมทีั้งเพิ่มจาํนวนและขนาดของเซลลไขมัน เดก็ที่มี

น้ําหนกัเกนิมาตรฐานจะมีจาํนวนเซลลไขมันเปน 5 เทาของเด็กปกติ (Kuplan. 1993: 404) ดังนัน้คนที่

น้ําหนกัเกนิในวัยเด็กจะมีอัตราเสี่ยงสงูทีจ่ะน้ําหนักเกินมาตรฐานในวยัผูใหญ 

กกกกกกกกกกกกก3.7.1.6 ความผิดปกตใินการผลิตความรอนในรางกาย (Heat production) 

เกี่ยวของกับภาวะน้ําหนักเกนิมาตรฐานเพราะความผิดปกติในการผลิตความรอนในรางกายทําใหเพิ่ม

การสะสมพลังงานรูปไขมันซึง่เกิดจากการบกพรองในการทําหนาที่ของเนื้อเยื่อไขมันสีน้ําตาล (Brown 

adipose tissue) ซึ่งเปนรูปแบบจําเพาะของเนื้อเยื่อไขมัน มีบทบาทในการสรางความอบอุนแกรางกาย

ในทารกแรกเกิดเมื่อตองสัมผัสกับอากาศหนาวเย็น ปองกนัการหนาวสั่นและเพิม่การผลิตความรอนใน

รางกายเพื่อรักษาอุณหภูมิใหคงที่ ถาจํานวนเนื้อเยื่อไขมันสีน้าํตาลมนีอย ทําใหมกีารผลิตความรอนใน

รางกายนอย รางกายก็นาํพลังงานจากอาหารมาใชนอยตามไปดวย จงึเกิดการสะสมของพลงังานใน

รูปของไขมันเกิดเปนภาวะน้าํหนักเกินมาตรฐาน (Lewis. 1986: 315) 

กกกกกกกกกกกกก3.7.1.7 ความผิดปกตขิองตอมไรทอ ไดแก การทํางานผิดปกติของตอมธัยรอยดที่

สรางฮอรโมนออกมานอยทาํใหรางกายใชพลังงานในกระบวนการเมตาบอลิซึม (Basal metabolism) 

ลดลง มีการสะสมพลงังานมากขึ้น นอกจากนี้อาจเกิดภาวะรางกายมฮีอรโมนอินซูลินมากเกนิไป 

(hyperinsulin) 

กกกกกกกกกก3.7.2 ปจจัยที่เปล่ียนแปลงได ไดแก 

กกกกกกกกกกกกก3.7.2.1 บริโภคนิสัยหรอืพฤติกรรมการรับประทานอาหาร เปนปจจัยสําคัญของ

ภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐาน เนื่องจากการรบัประทานอาหารที่ใหพลงังานมากเกินความตองการของ

รางกายทําใหมีการสะสมของไขมันจนเกดิภาวะน้าํหนกัเกนิมาตรฐาน เชน การรับประทานจนอิ่ม
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เกินไปทาํใหศนูยควบคุมความอิ่มกาํหนดระดับของสารเคมี ไดแก กลโูคส กรดไขมันและกรดอะมิโนสงู

กวาเดิม หากเกิดบอยจะทําใหศูนยควบคุมสูญเสียหนาที่ในที่สุด อีกทัง้การรับประทานอาหารดวย

อัตราที่เร็วเกนิไปนั้น อาหารที่รับประทานยังไมเปลี่ยนเปนสารเคมีในระดับที่เพยีงพอจะกระตุนศนูย

ควบคุมความอิ่ม ทาํใหบุคคลรับประทานไปเรื่อย ๆ จนมากเกนิความตองการ นอกจากนี ้ไดแก การกิน

จุบจิบ การรับประทานอาหารบอยหรือรับประทานอาหารระหวางมื้อ จาํนวนมื้ออาหารที่เหมาะสมใน

แตละวัน คือ 3 – 4 มื้อ (Russ Ciararuea; & Atkinson. 1984: 444 – 446) หากรับประทานอาหาร

มากกวานี้มีแนวโนมที่จะมนี้ําหนกัเกนิมาตรฐานอกีพฤติกรรมคือรับประทานอาหารที่มีแคลอรีสูง เชน 

ขนมหวาน อาหารจานดวน อาหารที่มีไขมนัและแคลอรีสูงหรือบางครั้งอาจจะเปนความตองการ

ทางดานจิตใจ ไดแก หมากฝรั่ง ชาและกาแฟ เปนตน บอยคร้ังที่รับประทานอาหารอิม่แลวพบไอศกรีม

ที่ชอบก็รับประทานอีกทั้งทีอ่ิ่มแลว ส่ิงนี้เปนผลมาจากความรูสึกตองการไมใชความตองการอยาง

แทจริงของรางกายและเราเองมักมองขาม ซึ่งพฤติกรรมเหลานี้มกัจะถูกปลูกฝงมาจากในครอบครัว 

(พัชน ีปฐมวานิชย. 24: 22) 

กกกกกกกกกกกกก3.7.2.2 ส่ิงแวดลอม มผีลตอภาวะน้าํหนักเกินมาตรฐานอยางมาก เชน ความอดุม

สมบูรณของอาหาร ความหลากหลายของอาหาร การซื้อหาอาหารไดงาย ตลอดจนสภาพแวดลอมใน

ครอบครัวก็เปนสาเหตุหนึ่ง โดยเฉพาะครอบครัวที่อยูรวมกันและรับประทานอาหารรวมกัน ถาพอแม

ชอบอาหารทีม่ีไขมัน ลูกก็มแีนวโนมที่จะชอบอาหารที่มีไขมันตามไปดวย (นิตยา ตั้งชูรัตน. 2532: 92) 

เนื่องจากถายทอดลักษณะนิสัย ความนิยมในชนิดอาหารและรสชาติการปรุงทําใหนิสัยการบริโภค

คลายคลึงกนั นอกจากนี้อาจเกิดจากการประกอบอาหารที่รสชาติถกูใจหรือถูกปากจากบุคคลใน

ครอบครัวทําใหรับประทานอาหารไดมากจนเกิดภาวะน้าํหนักเกิน 

กกกกกกกกกกกกก3.7.2.3 การออกกาํลังกายหรือทาํกิจกรรมในชีวิตประจําวนั คนเรามีการใชพลังงาน 

3 ทาง คือ พลงังานที่รางกายใชเพื่อการดํารงชีวิต เชน การทาํงานของอวัยวะตาง ๆ ตามปกต ิรอยละ 

60 – 70 พลังงานที่ถูกใชเผาผลาญสารอาหารทีเ่ขาไปในรางกาย รอยละ 10 และพลังงานสาํหรับทํา

กิจกรรมตาง ๆ รอยละ 20 – 30 ภาวะน้าํหนักเกินมาตรฐานจะพบนอยในบุคคลที่ดําเนินชวีิตอยาง

กระตือรือรนกระฉับกระเฉง (Active live) และมีการออกกําลังกายสม่ําเสมอ แตจะพบไดทั่วไปใน

บุคคลที่มีการดําเนนิชีวิตแบบสบาย ๆ (Largely secondary) 

กกกกกกกกกกกกก3.7.2.4 ความเครียด นอกจากสงผลรายตอสุขภาพจิตแลวยงันาํพาไปสูความอวน 

โดยเฉพาะผูทีเ่ครียดบอยเรื้อรัง เนื่องจากสมองมนุษยมกีารหลัง่ฮอรโมนทีเ่กี่ยวกับความเครียดหรือ 

Stress hormone ออกมา ซึง่กระตุนใหเซลลไขมันที่มีความเกี่ยวพนัในชองทองของรางกายเก็บไขมัน

มากขึ้น นอกจากนีจ้ะเกิดการเก็บสะสมไขมันเมื่อถูกกระตุนใหเกิดความรูสึกของการตอสูเหมือนเปน

กลไกในการปองกันตนเอง 
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กกกกกกกวิธทีี่ดีที่สุดในการปองกันการหลั่ง Stress hormone คือ ออกกําลังกายประจําอยางนอย

สัปดาหละ 2 คร้ัง ๆ ละประมาณ 30 – 40 นาททีั้งชายและหญิงเพราะขณะออกกําลังกายรางกายจะ

ผลิต Beta endorphin นอกจากนี้การรับประทานอาหารที่ดีก็สําคัญ ควรจํากัดอาหารประเภทโปรตีน

และแปง โดยเฉพาะอยางยิง่หลัง 5 โมงเยน็เปนตนไป การแกความเครียดที่ตนตอคือตองเขาใจสิ่งที่ทาํ

ใหเราเครียด ถาหากสามารถแกไขจุดที่กอใหเกิดความเครียดไดก็สามารถควบคุมสถานการณได 

(สมเกียรติ โสภณธรรมรักษ. 2547: online) 

กกกกกกกกกกกกก3.7.2.5 เศรษฐกิจและสังคม ในประเทศพัฒนาแลวพบวาภาวะน้าํหนักเกิน

มาตรฐานมักถูกพบในกลุมคนที่มีเศรษฐกิจและฐานะทางสังคมต่าํ (Sherman; et al. 1995: 28 – 36) 

การศึกษาของเบย (Bray. 1982: 1052 – 1062) พบวา ระดับเงินเดือนมีความสัมพนัธกับน้ําหนักตัว 

คือ พบความชกุโรคอวนรอยละ 9 ในกลุมรายไดมากกวา 20,000 เหรียญ/ปและพบโรคอวนถงึรอยละ 

40 ในกลุมรายไดไมเกิน 20,000 เหรียญ/ป ในไทยมีการศึกษาของดษุณี สุทธิปรียาศรี (2532: 18) 

พบวา คนน้าํหนักเกินคือคนมีฐานะความเปนอยูดีและอาศัยในเขตเมอืง ซึง่มีโอกาสและอํานาจเลอืก

ซื้อสินคาและบริการตาง ๆ ตามความพอใจ ในดานอาชีพการศึกษาของคัมภีร มัลลิกะมาศ (2522: ค) 

พบวาอาชพีทีใ่ชแรงกายทํางานนอยทาํงานนัง่โตะ เชน ผูบริหาร จะมปีญหาการเพิม่ของน้าํหนัก 

ขณะเดียวกนัอาชีพที่ตองเกีย่วของกับธรรมเนียมสังคม เชน รับประทานอาหารวางหรือรับประทาน

อาหารรวมกนั มักทําใหเกิดภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐานได (Lewis, 1986: 316) 

กกกกกกกกกกกกก3.7.2.6 ความรูความเขาใจของแตละบุคคล นับวาการขาดความรูทางโภชนาการที่

ถูกตองตามหลักวิชาการเปนปจจัยหนึ่งทีท่ําใหเกิดภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน จากการศึกษาของกอง

โภชนาการ กระทรวงสาธารณสุข (2532: 8) พบกลุมตัวอยางที่ขาดความรูดานโภชนาการถงึรอยละ 

40.98 ไมสามารถเลือกรับประทานอาหารไดอยางถกูตอง นอกจากนีย้งัมีปจจัยที่มาจากความเชื่อและ

คานิยมที่ไมถกูตอง เชน ในอดีตคนไทยและคนจีนมีความเชื่อวาภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานเปน

เครื่องบงชี้ความแข็งแรงสมบูรณ ความมบีุญและอํานาจวาสนาของบคุคล ทําใหมีการเลี้ยงดูสมาชิกใน

ครอบครัวใหมีน้ําหนกัเกนิมาตรฐาน แตในปจจุบนัความเชื่อนี้ลดลง 

กกกกกกกกกกกกก3.7.2.7 การรับประทานยาบางชนิด ทําใหรางกายเกิดความอยากอาหารหรือ

รับประทานอาหารมากขึ้น เชน ยาเจริญอาหาร (Cyprohrpladine, Pizotifen) ยากลุม Phenothiazine 

ยาคุมกาํเนิดทัง้ชนิดเม็ดและฉีด ยาพวกสเตียรอยด (ประณิธิ หงสประภาศ. 2538: 33; กมลพรรธ 

เมฆวรวฒุ;ิ และอัมพร ชยัศิริรัตน. 2538: 42) 

กกกกกกกกกกกกก3.7.2.8 การเลิกสูบบุหรี่ (ในผูที่สูบบุหร่ี) สําหรับผูสูบบุหร่ีสารนโิคตินในบุหร่ีจะทําให

มีการเพิ่มอัตราการเผาผลาญพลังงานในรางกาย (Crroll; & Smith, 1992: 89) วารสารการแพทยนิวองิ

แลนด รายงานวา การสูบบุหร่ีวันละ 24 มวนตองใชแคลอรี่มากขึ้นรอยละ 10 คนที่สูบมากยิ่งใช
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พลังงานมาก ดังนัน้ ผูเลกิสบูบุหร่ีจะทาํใหอัตราการเผาผลาญพลงังานในรางกายลดลง อีกทั้งอาจมี

การทดแทนการสูบบุหร่ีดวยการรับประทานอาหารมากขึ้น (Carroll; & Smith. 1992: 89) เพื่อทําให

ปากไมวางที่จะไปสูบบุหร่ี จงึทาํใหมนี้ําตวัเพิ่มข้ึนได 

กกกกกกกปจจัยขางตนสงผลใหเกิดปญหาเนื่องจากภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐาน ทั้งดานรางกาย จิตใจ 

สังคมและเศรษฐกิจ ควรไดรับการชวยเหลืออยางถูกตองเพื่อใหบุคคลอยูในสังคมไดอยางปกติสุข   

กกกกกกก3.8 ทัศนคติและคานิยมทางดานรูปราง 

กกกกกกกกระแสแรงจูงใจดานรูปรางไดเขามาเปนสวนหนึง่ทีโ่นมนาวใหเกิดผลทางธุรกิจ เชน โฆษณา

ปลาทนูากระปองยีห่อหนึ่งที่ชูสโลแกนในการลดความอวน การโฆษณาอยางรุนแรงในการแขงขนัของ

สถาบนัลดน้ําหนกัหลายแหงทางหนาหนงัสือพิมพและนติยสารแทบทกุฉบับ การจัดประกวดบุคคล

หนาตาและรปูรางดีหลายเวท ีเชน ประกวดนางสาวไทย มิสโมเดล มสิแม็กซิม ไทยซุปเปอรโมเดล ดัชช่ี

บอยแอนดเกิรล เปนตน ตรงขามกับการจดัประกวดธิดาชาง คนมกัจะหัวเราะและนาํมาลอเลยีนเปน

เร่ืองตลก ส่ิงเหลานี้ลวนทาํใหผูคนในสงัคมตระหนกัในรูปรางตนและรปูรางที่สังคมมีความคาดหวัง

และใหการยกยองชืน่ชม ซึง่สิ่งตาง ๆ เหลานีน้ี่เองที่สรางทัศนคติและคานิยมใหกับบุคคลในสังคม  

กกกกกกก3.9 แนวคิดทางดานรูปรางของสังคมไทย 

กกกกกกกแนวคิดดานรูปรางเปลี่ยนแปลงไปตามยุคสมยัและแตละสังคม แตละสังคมมีแนวคิดที่

แตกตางกนัไป บางประเทศเชื่อวา ผูหญงิทีม่ีรูปรางอวบอวนเปนหญิงทีม่ีความสมบูรณในการเปนแมที่

สามารถใหกาํเนิดลูกที่มีความแข็งแรงสมบรูณทั้งทางรางกายและจิตใจ บางประเทศเชื่อวาหญิงรูปราง

ดีจะเปนพันธกุรรมที่ดีซึ่งจะใหกําเนิดลูกทีม่ีรูปรางดีและไมทําใหเกิดโรคภัยตาง ๆ จากความอวน 

กกกกกกกวิไลวรรณ ศรีสงคราม (2549: 47 – 50) อธิบายวา ส่ิงแวดลอมมีอิทธพิลตอบุคคลตลอดชวง

ชีวิตของบุคคลก็วาได ทั้งทีบ่าน โรงเรียน สถานทีท่ํางานและสื่อสารมวลชน บุคคลจึงเปนผลมาจาก

พันธกุรรมและสิ่งแวดลอม ทัง้สรุปวา พฒันาการของบุคคล = พันธุกรรม + ส่ิงแวดลอม 

กกกกกกกดํารงศักดิ์ ชัยสนทิและประสาน หอมพูล (2538: 49 – 51) ใหคําอธิบายวา ส่ิงแวดลอมมีผล

ตอบุคคลตั้งแตส่ิงแวดลอมระยะปฏิสนธิและส่ิงแวดลอมสะสมหลังกาํเนิด โดยสิ่งแวดลอมที่มีอิทธิพล

ทําใหบุคคลแตกตางกนั ไดแก สถาบนัศาสนา สถาบนัสงัคม สถาบันครอบครัว สถาบันการศึกษา  

กกกกกกกความสนใจสงัคม (Social Interest) อัลเฟรด แอดเลอร (Alfred Adler) นักจิตวทิยาชาวออสเตรีย

เชื่อวามนุษยปรารถนาใฝผูกสัมพนัธกบัคนอ่ืนแตเกิด ความสนใจสังคมเปนสัญชาตญาณ ความพงึใจ

หรือไมพึงใจทีไ่ดจากสัมพนัธภาพกับผูอ่ืนในสังคมเปนสิง่กําหนดสุขทกุข ความสําเรจ็ ความลมเหลวใน

ชีวิตของบุคคล รวมทั้งเปนองคประกอบบุคลิกภาพ เปนทางออกหรือชดเชยปมดอยของบุคคลดวย แม

ความสนใจสังคมเปนสัญชาตญาณ (คือญาณที่ไดมาพเมื่อกําเนิดเปนคน) แตการแสดงออกของพลัง
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อยางมีประสิทธิภาพขึ้นอยูกบัการแนะนําฝกฝนอบรมแตเด็ก ดังนั้น แอดเลอรจึงอุทศิเวลาใหงานคลีนิค

แนะแนวเด็กและใหความรูแกสาธารณชนเกี่ยวกับการอบรมเลี้ยงดูเดก็ตามแนวทางที่เหน็วาถูกตอง 

กกกกกกกในวิจัยเกีย่วกับบุคลิกภาพที่ในที่สุดก็มีขอสรุปวาบุคลิกภาพมีผลมาจาก 3 องคประกอบ คือ 

พันธกุรรม (Heredity), ส่ิงแวดลอม (Environment Factors) และสถานการณ (Situation Conditions) 

กกกกกกกพนัธุกรรม (Heredity) การวิจัยพบวา ลักษณะทางชวีะภาพ กายภาพและจิตวิทยาภายใน 

ถูกถายทอดจากบิดามารดาสูบุตรผานทางยนีที่อยูในโครโมโซม ทั้งนี้จาก 

กกกกกกก       1)   การสังเกตพฤติกรรมและอารมณในวัยเยาว ซึ่งพบวาลักษณะตาง ๆ ไมวาจะเปน

ความวิตก ความกงัวล ความกลัว ฯลฯ จะถูกถายทอดผานยนีพอ ๆ กบัลักษณะทางกายภาพ เชน 

ความสงู สีผม ฯลฯ 

กกกกกกก       2)   การศึกษาคูแฝดที่ถูกแยกเลี้ยงดูใหหางกนัตั้งแตเยาววยั โดยนกัวิจัยไดศึกษาคูแฝด

กวา 100 ราย พบวา แมจะถกูแยกเลี้ยงด ูก็จะมีลักษณะคลายคลึงกนัหลายประการ เชน แฝดคูหนึ่งที่

ถูกเลี้ยงหางกนั 45 ไมล เปนเวลา 39 ป ยังใชรถยนตสี และรุนเดียวกนั สูบบุหร่ียี่หอเดียวกนั เลี้ยงสุนัข

ชื่อเดียวกนั 

กกกกกกกส่ิงแวดลอมมีสวนชวยกลอมเกลาและอาจจะเปนตัวแบบทางสงัคมใหบุคคล เชน สถาบนั

ครอบครัว สถาบันการศึกษา สถาบันทางศาสนา ฯลฯ จากงานวิจัยพบเด็กเกิดในครอบครัวที่พอแมสูบ

บุหร่ีหรือด่ืมเครื่องดื่มแอลกอฮอล สงผลใหเด็กมีแนวโนมที่จะเห็นการสบูบุหร่ีและด่ืมเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลเปนเรื่องปกต ิ

กกกกกกกสถานการณตาง ๆ ที่แตละบุคคลเจอมีสวนสําคัญเพราะเปนประสบการณที่แตละคนไดรับ

จนเกิดการเรียนรูและประสบการณจากการเรียนรูทางตรงนี้เองที่จะมีสงตอการเกิดพฤติกรรมตาง ๆ 

กกกกกกกจากวิจัย “บริษัทหาคูชื่อดังเผยผลสํารวจชาย - หญิงไทยเกีย่วกับคูครอง พบมองเรื่องทัศนคติ

เปนอันดับแรกดวยกันทั้งสองฝาย ฝายหญิงสนใจเรื่องของรูปรางหนาตาเปนอันดับสุดทายแตผูชายให

ความสําคัญมากเปนอันดับสอง ผูหญิงเกินครึ่งจะไมเลือกคบคนเตี้ยกวา การศึกษาต่ํากวาและรายได

นอยกวา สวนผูชายเกินครึ่งคิดวาไมมีปญหาและผูชายสวนมากจะชอบสาวหมวยสวนผูหญิงสวนมาก

เลือกชายไทยแท” 

กกกกกกกงานวิจยัที่ตพีิมพในหนังสือพิมพขาวสดมีดงันี้ เมื่อวันที ่11 ม.ค. นางนิธนิันท อัศวทร 

ผูบริหารบริษทัจัดหาคูมีทแอนดลันช เปดเผยผลสํารวจทัศนคติคนกรงุเทพ ฯ เกี่ยวกับการหาคูครอง

จากแบบสอบถามสมาชิกทีใ่ชบริการกับบริษัทและประชาชนทั่วไปจาํนวน 800 คน แบงเปนเพศหญิง 

รอยละ 70 (อายุระหวาง 25-50 ป) เพศชายรอยละ 30 (อายุระหวาง 30-55 ป) เกือบทั้งหมดเปนคน

กรุงเทพ ฯ และจบการศึกษาอยางนอยปรญิญาตรี 
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กกกกกกกทัง้เพศหญิงและชายใหความสาํคัญ “คานิยมและทัศนคติเปนอันดับแรก” ในการเลือกคู 

ขณะเดียวกนัเพศหญิงจะใหความสาํคัญกบัการศึกษาของเพศตรงขามมากกวาชาย โดย 2 ใน 5 ของ

ผูหญิงรับไมไดหากชายมกีารศึกษานอยกวา และ 3 ใน 5 ของผูหญงิรับไมไดหากชายมีรายไดนอยกวา 

ขณะที่ 3 ใน 5 ของผูชายรับได หากฝายหญิงมีการศึกษาหรือมีรายไดนอยกวา “ส่ิงสําคัญรองลงมา

สําหรับการเลอืกคูของฝายชายคือ รูปรางหนาตา” ในขณะที ่“ฝายหญิงใหความสาํคัญกับพืน้ฐานของ

ครอบครัวฝายชายเปนอันดบัรองลงมา” 

กกกกกกก ในสวนของเกณฑในการเลือกคูครอง จากผลการสํารวจแสดงใหเห็นวา ทั้งผูชายและผูหญิง

คํานึงถึงคานิยมและทัศนคติ เปนอันดับแรกในเกณฑการเลือกคู ส่ิงที่สําคัญรองลงมาสําหรับฝายชาย

คือ รูปรางหนาตา ในขณะที่ฝายหญิงนั้นใหความสําคัญกับพื้นฐานครอบครัวของฝายชายเปนอันดับ

รองลงมา รูปรางหนาตาอยูในอันดับสุดทาย  รอยละ 68 ของผูชายเลือกคานิยมและทัศนคติตรงกันของ

ผูหญิงเปนคุณลักษณะที่สําคัญที่สุด ตามมาดวยลักษณะภายนอกโดยรวมที่เห็น (สวนสูง น้ําหนัก 

หนาตา) พื้นฐานครอบครัว การศึกษา อาชีพและรายไดจัดเปนอันดับทายสุด ในขณะที่ฝายหญิงจาํนวน

ถึงรอยละ 67 ใหความสําคัญกับคานิยมและทัศนคติเปนอันดับแรก รองลงมาคือ พื้นฐานครอบครัว 

รายได อาชีพ การศึกษา และลักษณะภายนอกอยูในอันดับทายสุด 

กกกกกกกจากงานวิจัยลาสดุนี้สะทอนภาพสังคมใหเหน็วาการที่เพศชายเหน็รูปรางหนาตาของเพศหญิง

สําคัญอันดับ 2 ทําใหไมเปนที่แปลกใจเลยวา เหตุใดสถาบันลดน้าํหนัก ฟตเนส สปา ศัลยกรรมคลินิกหรือ

ผลิตภัณฑที่ชวยใหมีรูปรางดีและหนาตาทีส่วยงามขึ้น จงึมักมีกลุมเปาหมายเปนผูหญิงและหากประชาชน

คนไทยทั่วไปทีม่ีการเสพสื่อ ไมวาจะเปนโทรทัศน วทิยุ งานเปดตัวสินคา ฯลฯ ทกุคนก็จะพบความจริงทีว่า

ผูหญิงที่มีรูปรางหนาตาดีมักจะมีโอกาสการไดงานที่ดีกวาและเปนทีห่มายปองของผูชายหลายคนมากกวา 

กกกกกกกจากบทความทางจิตวทิยาของแพทยหญงิศรีประภา ชยัสนิธพ (Website: www.dhtcthai.org 

อางอิงจาก http://arties-teacher.blogspot.com/2009/08/blog-post_28.html) กลาววาเด็กวัยรุนจะ

เอาใจใสรูปรางหนาตามากขึ้น นกึถงึความเปลี่ยนแปลงตนตลอด กงัวลใจกับความเกงกาง ไมพอใจ

รูปรางหนาตา แมผูใหญจะเห็นวาไมสําคัญแตเด็กเองกงัวลใจมากเพราะตองการเปนทีย่อมรับของ

เพื่อนฝงูและวยัรุนอารมณเปลี่ยนแปลงงายเพราะเกิดความเปลีย่นแปลงทางรางกายไปเปนแบบผูใหญ 

วัยรุนจงึสนใจทําตามแบบผูใหญ ซึ่งบางครั้งทําไมเหมาะสมหรือไมเขาใจ ผูใหญก็มองวายงัเด็กทาํให

ขัดแยงได การเปลี่ยนแปลงตอมไรทอและอวัยวะภายใน ทาํใหเด็กกินจุข้ึน ออกกําลงัมากขึ้น ตองการ

พักผอนมากขึ้น ผูใหญอาจจะเขาใจวาเกยีจคราน 

กกกกกกกจากการที่วัยรุนเปนวยัที่เร่ิมสนใจเพศตรงขาม ตองการพึง่ตนเองและหมูคณะ จึงมกัรวมกัน

เปนกลุม ถาผูใหญขัดขวางก็จะทาํใหเกิดความเครียด หงุดหงิด อยากออกนอกบานหรือเก็บตัวในหอง 

การพยายามปรับตัวใหเขากับความเปลีย่นแปลงและสิ่งแวดลอมใหม ๆ ทาํใหวัยรุนอารมณไมมัน่คง

http://www.dhtcthai.org/
http://arties-teacher.blogspot.com/2009/08/blog-post_28.html
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และเกิดความคับของใจอยูเสมอ เปนเหตุใหปจจุบนักลุมเปาหมายของการขายสนิคาและบริการที่ชวย

ปรับเปลี่ยนรูปรางหนาตาใหดูดีข้ึนนั้นมกัจะยึดกลุมวัยรุนเปนกลุมเปาหมายสําคัญ สังเกตจากสินคา

และบริการชวงระยะหลังมา มักมกีารปรับราคาใหถกูลงเพื่อใหเหมาะสมกับกาํลังซือ้ของวัยรุนซึง่ไมมี

รายไดประจําแตเก็บเงินจากคาขนมที่ผูปกครองใหมา 

กกกกกกกจากการสัมภาษณของพิธีกรในรายการ ไฮ - คิว ไลฟ คือ คุณชอผกา วิริยานนท สถานชีอง 9 

โมเดิรนไนนทวีี ออกอากาศวันที่ 15 ตุลาคม 2549 โดยแขกรับเชิญสองทาน ไดแก ผศ.ดร.นพ.ประกอบ 

ผูวิบูลยสุข จิตแพทยและคุณกมลา กาํภู ณ อยุธยา นักแสดงและบรรณาธิการนิตยสาร Slimming 

สรุปความไดวา  

กกกกกกกคานิยมของความสวยจะเปลี่ยนไปตามยุคสมัยและสังคมนั้น ๆ บางครั้งนางสาวไทยหรือ

ดารานักรองกเ็ปนภาพที่ประทับลงไปในความทรงจาํหรอืลงไปในจิตใตสํานึกทําใหเรามักจะคิดวาตอง

เปนแบบคนเหลานี้ถงึจะเรียกวาสวย จากประสบการณของแขกรับเชิญจะพบทั้งคนที่อดอาหารบาง

และทานยาลดความอวนบางเพราะวาอยากจะผอม บางคนผอมอยูแลวยังคิดวาตัวเองอวนอยากผอม

อีก อันนี้คุณหมอเรียกวาโรค Anorexia nervosa ในประชากรรอยละ 1 – 2 จะมีคนเปนโรคกลัวอวนอยู

และโรคนี้ถายทอดในระดับกรรมพันธุหรือระดับเซลล สวนใหญไมมั่นใจในตัวเอง เปนคน Perfectionist 

คอนขางย้าํคดิ คิดวาการจะประสบความสําเร็จคือการ Self – control และการ Self – control ทีง่าย

ที่สุดคือเร่ืองกนิ เมื่อเขาไมกนิและอดทนไดก็จะรูสึกวาตนเองมีคุณคา มี Self – Value ที่สูงขึน้  

กกกกกกกในดานของครอบครัวจะพบบอยวาครอบครัวของคนทีก่ลัวอวนจะเปนครอบครัวที่ไมคอยให

ลูกไดไปเผชิญกับปญหา มกัจะตัดสินใจใหหมดและดูแลอยางดหีรือเปนครอบครัวทีพ่อแมเหน็วา

รูปรางอวนเปนรูปรางที่ไมด ีไมใหคุณคากบัรูปรางที่ปกติ ผอม ๆ สักหนอยถงึจะเรียกดีเพราะฉะนัน้เด็ก

จะประทับความรู ความรูสึกฝงเขาไปอยางนี้ทกุวนัโดยไมรูตัว  

กกกกกกกในดานสังคม ส่ือหรือคนในสงัคมทําใหมีความชัดเจนวารูปรางผอมถงึจะสวย ดงันัน้คนที่รับ

ส่ือเขาไปไมวารูปแบบไหน เมื่อเก็บไวทุกวนัจนเขาไปในจิตใตสํานึกแลววาตองผอมถึงสวย แตถาอวนมี

ผลกับสุขภาพคือเปนโรคภัยไขเจ็บมากมาย ดังนั้นทางสายกลางคือรูปรางหนาตายงัไงก็ไดขอให

สุขภาพดีและมั่นใจในตวัเองวาทกุคนมีส่ิงที่ดี สามารถใชใหเกิดประโยชนกบัตนเองและสังคมได

เหมาะสมกพ็อ 

กกกกกกกอาจกลาวไดวา การเรียนรูของมนุษยตัง้แตเกดิจนกระทั่งโต เปนกระบวนการเรียนรูที่มพีอ 

แม เพื่อน ส่ือมวลชนหรือบุคคลที่มีชื่อเสยีงเปนตัวแบบทั้งสิน้ โดยเลียนแบบเพื่อใหสามารถเขากบั

เพื่อนและสงัคมได การเลียนแบบสื่อมวลชนตาง ๆ กเ็พื่อการสรางเอกลกัษณและเพิม่จุดเดนใหกับ

ตนเอง 
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4. เอกสารและงานวิจัยในประเทศที่เก่ียวของ 
กกกกกกกกองโภชนาการ กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข (2533: 322) ศึกษาเรือ่งภาวะโภชนาการ

เกินมาตรฐานในกลุมนักเรียนระดับมัธยมศึกษา กลุมตัวอยางเปนนักเรียนมัธยมศึกษาปที ่1 – 6 อายุ 

11 – 17 ป ทัง้เพศหญิงและชาย โดยศึกษาในโรงเรียนสังกัดกรมสามัญศึกษา 10 โรงเรียนและสังกัด

ทบวงมหาวิทยาลัย 2 โรงเรียน เด็กนกัเรียนทัง้หมด 7,437 คน ชาย 3,576 คน หญงิ 3,861 คน ผลวิจัย

พบนกัเรียนชายเปนโรคอวนรอยละ 11.20 นักเรียนหญิงเปนโรคอวนรอยละ 7.50 ศึกษาเปรียบเทยีบ

ขอมูลทั่วไปและบริโภคนิสัยระหวางเด็กนักเรียนกลุมปกติและกลุมโรคอวน ปรากฏวาภาวะโภชนาการ

เด็กนักเรยีนมคีวามสัมพันธอยางมีนยัสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ 0.05 กบัอาชีพบิดามารดา ชนิดอาหาร

และเครื่องดื่มที่ซื้อรับประทาน ประเภทกิจกรรมยามวาง ญาติพี่นองที่อวนและรับประทานอาหารมือ้ใด

มื้อหนึง่ปริมาณมาก แตไมมีความสมัพนัธกับจํานวนพีน่องและความชอบรับประทานอาหารไมมไีขมัน 

กกกกกกกจงจิตร อังคทะวานิช (โภชนาการสาร 2531: 424 – 434) ศึกษาเรื่องอาหารมังสวิรัติกับ

โรคหัวใจขาดเลือด พบวา อาหารมังสวิรัติอาจเปนแนวทางในการบริโภคซึ่งเปนประโยชนตอสุขภาพใน

ดานของโรคหวัใจขาดเลือด มีการศึกษาเปรียบเทียบอัตราตายดวยโรคหัวใจขาดเลือดในกลุม Seventh 

Day Adventists (SDA) พบ กลุมที่ไมใชมังสวิรัติ (Non – vegetarian) มีอัตราตายสูงกวา SDA นัก

มังสวิรัติ (Vegetarian) ถงึ 3 เทา ในการรวบรวมขอมูลเกีย่วกับระดับไขมันในเลือดซึง่เปนปจจัยที่บงชี้

ถึงความเสี่ยงในการเกิดโรคหัวใจขาดเลือด พบวา นักมงัสวิรัติ (Vegetarian) ระดับ Total cholesterol 

ต่ํากวากลุมไมใชมังสวิรัติ (Non – vegetarian) 

กกกกกกกฉววีรรณ แจงกิจ (2537: 151) ศึกษาเรื่องรูปแบบการบริโภคอาหารและคุณคาทางโภชนาการ

ของวัยรุนในกรุงเทพมหานคร เพื่อศึกษารูปแบบชนิดของอาหารมื้อหลัก มื้อวาง จํานวนมื้อที่บริโภคและ

คุณคาโภชนาการของอาหารที่บริโภค กลุมตัวอยางเปนวัยรุนอายุ 16 – 18 ป ศึกษาระดับมัธยมศึกษา

ตอนปลายในกรุงเทพมหานคร จํานวน 140 คน จากการสุมตัวอยางหลายขั้นตอนและเก็บขอมูลโดยใช

แบบสอบถามและสัมภาษณ วิเคราะหขอมูลโดยใชคารอยละและคํานวณคุณคาโภชนาการของอาหารที่

วัยรุนบริโภคพบ รูปแบบอาหารที่บริโภคประจําในมื้อเชาและกลางวันเหมือนกัน คือ บริโภคขาวสวยและ

กับขาวสองชนิด ชนิดของอาหารที่บริโภคเหมือนกัน คือ ขาวสวย แกงและเนื้อสัตวทอดหรืออบ มื้อเย็น

บริโภคขาวสวย ผัดผัก ผัดเผ็ด แกงจืด อาหารวางนิยมบริโภคเปนเครื่องดื่ม คือ นมสด จํานวนมื้ออาหาร

ที่วัยรุนบริโภคมากสุดคือ 3 มื้อ ไดแก มื้อเชา มื้อกลางวนัและมื้อเย็น วัยรุนบริโภคอาหารเชานอกและใน

บานเทากนั บริโภคอาหารกลางวันนอกบานหมด สวนใหญบริโภคอาหารเย็นและอาหารวาง คุณคาทาง

โภชนาการของอาหารแตละชนิดคิดเปนพลังงาน โปรตีน ไขมัน คารโบไฮเดรตและธาตุเหล็ก วัยรุนไดรับ

สารอาหารจากมื้อเย็นมากทีสุ่ด 
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กกกกกกกชญานิษฐ ธรรมนษิฐาน (2543: 110 – 112) ศึกษาเรื่องพฤตกิรรมสุขภาพเกี่ยวกับการบรโิภค

อาหารของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย โรงเรียนนวมินทราชนิูทิศ สตรีวิทยา สังกัดกรมสามัญศึกษา 

กรุงเทพมหานคร พบนกัเรียนสวนใหญมีความรูและเจตคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารอยูในระดับดีและมี

การปฏิบัติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารในระดับปานกลาง นกัเรียนเพศตางกันมีความรูและเจตคติเกี่ยวกบั

การบริโภคอาหารแตกตางกนัอยางมนีัยสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 แตการปฏิบัติเกี่ยวกับการบริโภค

อาหารไมแตกตางกนั ความเชื่อ อาชพีและเงินที่ไดจากผูปกครองตางกัน มีความรู เจตคติและปฏิบัติ

เกี่ยวกับการบริโภคอาหารไมแตกตางกนัและพฤติกรรมสุขภาพเกีย่วกบัการบริโภคอาหารดานความรูกบั

เจตคติและเจตคติกับการปฏิบัติ มีความสัมพันธทางบวกอยางมีนยัสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 สวนความรู

ไมสัมพันธกับการปฏิบัติเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร 

กกกกกกกณัฐสิตางคุ ทัศบุตร (2539: 117 – 118) ศึกษาเรื่องพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียน

มัธยมศึกษาปที่ 3 สังกัดกรมสามัญศึกษากลุมที่ 3 กรุงเทพมหานคร ผลการศึกษาพบวานักเรียนที่มีเพศ

ตางกนั มีความรูและเจตคติในการบริโภคอาหารแตกตางกันอยางมีนยัสําคัญทางสถติิที่ระดับ .01 สวนการ

ปฏิบัติพบวาไมแตกตางกนั นักเรียนทีม่ีผูปกครองมีระดับการศึกษาตางกัน มีเจตคติและการปฏิบัติในการ

บริโภคอาหารแตกตางกนัอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .01 สวนความรูพบวาไมแตกตางกันและ

นักเรียนทีม่ีผูปกครองมีอาชพีและฐานะทางเศรษฐกิจตางกนั มีความรูในการบริโภคอาหารแตกตางกัน

อยางมีนยัสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 และ .01 ตามลําดับ สวนเจตคติและการปฏิบัติพบวาไมแตกตางกนั 

กกกกกกกเตือนใจ เทียนทอง (2546: 147) ศึกษาเรื่องปจจัยทางจิตสงัคมที่เกีย่วของกับพฤตกิรรม

สงเสริมสุขภาพของวยัรุนในโรงเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย เขตการศึกษา 1 ผลการศกึษาพบวา ใน

กลุมรวมและกลุมเพศหญิงที่มีอิทธิพลกลุมเพื่อนมากมีเจตคติที่ดีและมีพฤติกรรมตอการสงเสริม

สุขภาพสูง ในกลุมรวม กลุมเพศชายและหญิง วยัรุนที่มตีัวแบบดานสขุภาพจากพอแมสูง มกีารรบัรู

ขาวสารดานสขุภาพจากสื่อมวลชนสงู มีเจตคติที่ดีตอการสงเสริมสุขภาพสูงมีพฤตกิรรมสงเสริม

สุขภาพสูง ในกลุมรวมและกลุมวัยรุนหญงิที่มกีารรับรูบริการสงเสริมสุขภาพจากโรงเรียนสูง มี

พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพสูง ในกลุมวัยรุนชายที่มกีารรบัรูความสามารถของตนตอการสงเสริมสุขภาพ

สูงมีพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพสงู ในกลุมรวมพบวาตัวทํานาย 5 ตัวสามารถทํานายพฤติกรรมสงเสริม

สุขภาพของวยัรุนได 33% ตัวเดนชัด คือ การรับรูขาวสารดานสุขภาพจากสื่อมวลชน เจตคติตอการ

สงเสริมสุขภาพ ตัวแบบดานสุขภาพจากพอแม อิทธิพลของกลุมเพื่อนและการรับรูบริการสงเสรมิ

สุขภาพจากโรงเรียน กลุมชายมีตัวทํานาย 2 ตัวสามารถทํานายพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพวัยรุนได 

26% คือ การรับรูขาวสารดานสุขภาพจากสื่อมวลชนและเจตคติตอการสงเสริมสุขภาพ กลุมหญิงมีตัว

ทํานาย 5 ตัวสามารถทํานายพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพวยัรุนได 39% คือ การรับรูขาวสารดานสุขภาพ
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จากสื่อมวลชน ตัวแบบดานสุขภาพจากพอแม การรับรูบริการสงเสรมิสุขภาพ เจตคติตอการสงเสริม

สุขภาพและอิทธิพลของกลุมเพื่อน  

กกกกกกกเทว ีรักวานิช (2536: 179) ศึกษาเรื่องความสัมพันธระหวางการรับรูภาวะสุขภาพ บริโภค

นิสัยและการปฏิบัติกิจวัตรประจําวนักับภาวะอวนในเด็กวัยเรียน กลุมตัวอยางเปนเด็กวยัเรียนอายุ 8 – 

13 ป ทีก่ําลังศึกษาอยูในโรงเรียนสงักัดสาํนักงานการประถมศึกษา กรุงเทพมหานคร จํานวน 400 คน 

พบวา อายุของกลุมตัวอยางที่มีภาวะอวนนั้นสวนใหญอยูในชวงอายุ 10 – 11 ป คิดเปนรอยละ 41.00 

สวนใหญเปนเพศชาย คิดเปนรอยละ 64.50 และสวนใหญเปนลูกคนแรก คิดเปนรอยละ 51.25 บริโภค

นิสัยและการปฏิบัติกิจวัตรประจําวนัของเด็กวัยเรียนทีม่ีภาวะอวนมคีวามสัมพันธกับภาวะอวนอยางไม

มีนัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

กกกกกกกนภสั ศิริสัมพันธ (2527: 168) ศกึษาเรื่องพฤตกิรรมการบริโภคของประชากรในเขตเทศบาล

เมืองชลบุรี โดยศึกษาธุรกิจการขายอาหารสําเร็จรูปขนาดยอม ผลการศึกษาพบวา ผูบริโภคสวนใหญมี

พฤติกรรมการกินอาหารที่ฟุมเฟอย เปนพฤติกรรมการกนิเพื่อความบนัเทงิมากกวาอิ่มทองหรือจําเปน 

ผูบริโภคที่เปนสตรีนิยมซื้ออาหารสําเร็จรูปประเภทของวาง ของกนิเลนและขนมหวาน ซึง่เปนการกนิ

ระหวางมื้อ ผูชายนิยมซื้ออาหารสําเร็จทีก่ินอิ่มเปนมื้อ สวนปจจัยทีม่ผีลตอพฤติกรรมการตัดสินใจเลือก

ซื้ออาหารสําเร็จรูป ไดแก สะดวก รสนิยม ชอบหรือไมชอบ ความอยากกิน ความเชือ่ถือทางธรรมเนียม 

ประเพณี ราคา สีสันและความนากนิของอาหาร ประชาชนเพยีงสวนนอยที่ใหความสนใจดานความ

สะอาด คุณคาและคุณภาพของอาหาร 

กกกกกกกพะนอ ทิพยพิมลรัตน (2534: 109 – 110) ศึกษาเรื่องพฤติกรรมสุขภาพเกีย่วกับการบริโภค

อาหารของนักเรียนชัน้ประถมศึกษาปที่ 6 สังกัดสํานักงานการประถมศกึษา จังหวัดชมุพร พบนกัเรียน

สวนใหญมีความรูระดับพอใช เจตคติระดับดี การปฏิบตัิตนระดับพอใช นักเรียนทีม่ีเพศและอาชพีของ

บิดาหรือมารดาตางกันมีความรูเร่ืองสารเคมีในอาหารไมตางกนั นักเรียนที่มบีิดาหรือมารดามีระดับ

การศึกษา รายไดครอบครัว ขนาดครอบครัวและแหลงขาวสารแตกตางกนัมีความรูเร่ืองสารเคมีใน

อาหารตางกนัมีนัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับ .05, .01 และ .01 ตามลาํดับ นักเรียนที่มเีพศ รายได

ครอบครัว ขนาดครอบครัวและแหลงขาวสารแตกตางกนั มีการปฏิบัติในเรื่องสารเคมใีนอาหารไม

แตกตางกนัและนักเรยีนที่บดิาหรือมารดามีระดับการศึกษาและอาชพีแตกตางกนั มกีารปฏิบัติในเรื่อง

สารเคมีในอาหารแตกตางกนัอยางมนีัยสาํคัญทางสถิตทิี่ระดับ .01 

กกกกกกกพรพิมล จนัทรโถ (2525: 126) ศึกษาวจิัยเรื่องมูลเหตุจูงใจใหบริโภคอาหารมังสวิรัติของ

นักศึกษาหญิงมหาวิทยาลยัรามคําแหง ภาคฤดูรอน ปการศึกษา 2525 ซึ่งสรุปผลการวิจัยดงันี ้

ผูบริโภคอาหารมังสวิรัตเิปนนักศึกษาหญิงชั้นปที่ 4 มากที่สุดและนักศึกษาหญิงชั้นปที่ 1 นอยที่สุด 
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คณะนิติศาสตรมีนักศึกษาหญิงบริโภคอาหารมงัสวิรัติมากที่สุดและคณะศึกษาศาสตรมีนักศึกษาหญิง

บริโภคอาหารมังสวิรัตินอยที่สุด อีกทั้งมูลเหตุจูงใจในการบริโภคอาหารมังสวิรัติเพราะมีคุณคาทาง

อาหารสูงมาก อีกทัง้ยงัประหยัดเหมาะแกเศรษฐกิจปจจุบัน ทั้งไมเบยีดเบียนชวีิตสัตวและลดปญหา

ขาดแคลนเนื้อสัตวและผลการบริโภคอาหารมังสวิรัตทิําใหผูบริโภคมีเมตตากรุณา มีคุณธรรมประจําใจ 

มีรางกายแข็งแรง สุขภาพดแีละรูจักปฏิบัติตนในทางสายกลางใหพอดีและเหมาะสมกับสภาพแวดลอม

ของสังคม ผูบริโภคจะไดคุณประโยชนมากและโทษไมมีเลยถาบริโภคอยางถกูวธิีและสะอาดเพียงพอ 

กกกกกกกเพญ็จิตร กาฬมณี (2535: 68) ศึกษาเรื่องภาวะโภชนาการเด็กนักเรียนระดับมัธยมศึกษา 1 

– 6 ของโรงเรยีนรังสวีิทยาและโรงเรียนฝางชนูปถัมภ อําเภอฝาง จงัหวดัเชียงใหม จาํนวน 2,590 คน 

พบวานกัเรียนที่ไดเงินจากบดิามารดาสงูกวาเด็กอืน่ ๆ จะมีภาวะโภชนาการไมแตกตางกับนักเรียนที่ได

เงินไปโรงเรียนทีน่อยกวา 

กกกกกกกภารดี เต็มเจริญและคณะ (2529: 109) ศึกษาเรื่องพฤติกรรมการบริโภคอาหารมื้อเชาของ

นักเรียนชั้นประถมศึกษาโรงเรียนสังกัดกรงุเทพมหานคร การศึกษาพบวา นักเรียนมนีิสัยบริโภคอาหาร

เชาไมเหมาะสม คือ รับประทานอาหารเชาบางวนั การบริโภคหรือไมบริโภคขึ้นกับรายไดครอบครัว 

นิสัยสวนตัวในการตืน่นอน เวลาเดนิทางไปโรงเรียน การประกอบอาหารเชาของครอบครัว นิสัยการ

บริโภคอาหารของสมาชิกในครอบครัว 

กกกกกกกมนทิรา รัชตะสมบูรณ (2544: บทคัดยอ) ศึกษาเรื่องปจจัยที่มีผลตอการบริโภคอาหารชีวจิต

ของประชาชนในกรุงเทพมหานคร ผลการศึกษาพบวา ปจจัยทีม่ีผลตอการบริโภคอาหารชีวจิตอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ไดแก อาย ุระดับการศึกษา อาชีพ จํานวนสมาชิกในครอบครัว การ

คํานึงถึงสุขภาพอนามัย ความรูและโรคประจําตัว สวนปจจัยทีพ่บวาไมมีผลตอการบริโภคอาหารชีวจิต 

ไดแก การรับรูขาวสาร รายไดครอบครัวตอเดือนและทัศนคติของผูบริโภคอาหารชีวจติ 

กกกกกกกเยาวดี รักษวิริยะ (2527: 114) ศึกษาเรื่องพฤติกรรมการรับขาวสารที่มีผลตอการยอมรับการ

ถือมังสวิรัติของสมาชกิพทุธสถานสนัติอโศก การศกึษาพบวา การรับขาวสารจากสือ่มวลชน ส่ือบคุคล 

ส่ือเฉพาะกิจ ความแตกตางคุณสมบัติสมาชิกเรื่องอาย ุการศึกษา อาชีพ รายไดและสถานภาพสมรส 

ไมเปนปจจัยสาํคัญในการยอมรับการถือมังสวิรัติเร็วหรอืชา อีกทั้งพบวา ส่ือมวลชนไมมีผลตอการ

ยอมรับมังสวิรัติ ส่ือเฉพาะกจิมีผลบางในการยอมรับ ส่ือบุคคลเปนสื่อสําคัญที่สุดในการยอมรับการถือ

มังสวิรัติของสมาชิก แตเมื่อสมาชิกยอมรับการถือมงัสวรัิติแลว ส่ือเฉพาะกิจกลับเปนแหลงสําคญัที่

สมาชิกรับขาวสารเกี่ยวกับอาหารมังสวิรัติมากที่สุด 

กกกกกกกวรรณวิมล กิตติดิลกกุล (2536: 190) ศกึษาเรื่องปจจัยที่มีอิทธิพลตอภาวะอวนในเด็ก

นักเรียนชั้นประถมศึกษาปที ่1 – 6 ในกรุงเทพมหานคร จาํนวน 521 คน ผลการศึกษาปจจัยดาน

ครอบครัวพบภาวะโภชนาการของบิดามารดามีผลตอภาวะโภชนาการบุตร โดยเฉพาะมารดาทีน่้ําหนกั
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ตัวเกินมาตรฐานมีแนวโนมที่บุตรอวนเปน 3 เทาของมารดาที่มีภาวะโภชนาการปกติ ดานพฤติกรรม

บริโภคอาหารของนักเรียนและครอบครัว พบวานกัเรียนที่มีภาวะโภชนาการปกติจะดื่มนมในปริมาณ

มากกวานักเรียนที่มีภาวะอวนอยางมีนยัสําคัญทางสถติิ (p<0.05) และนักเรยีนที่มภีาวะอวนมี

แนวโนมด่ืมน้าํอัดลมและรับประทานอาหารมื้อหลักทีใ่หพลงังานสงูมากกวานักเรียนที่มีภาวะ

โภชนาการปกติ ครอบครัวเด็กนักเรียนทั้ง 2 กลุมชอบรับประทานผลไมเปนอาหารวาง แตครอบครัว

นักเรียนทีม่ีภาวะอวนเลือกรบัประทานผลไมประเภทใหพลังงานสงู (มากกวา 140 กิโลแคลอรี/ 1 สวน

รับประทาน) มากกวาครอบครัวนักเรียนทีภ่าวะโภชนาการปกติอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ (p<0.01) 

พฤติกรรมการบริโภคอาหารระหวางดูโทรทัศนไมแตกตางกนัในนักเรียนทั้งสองกลุม โดยรับประทาน

อาหารมื้อหลกัตอนค่ําหลังเลิกเรียนและรบัประทานอาหารขบเคี้ยวรวมกับมื้อหลักในวนัหยุดเสาร 

อาทิตย ระหวางการดูโทรทศัน มารดาเปนบุคคลหลักในการเตรียมอาหารของครอบครัวเชนเดียวกันทัง้

สองกลุม 

กกกกกกกวิธ ีแจมกระทึก (2541: 223) ศกึษาเรื่องปจจัยที่เกี่ยวของกบัพฤติกรรมการบริโภคอาหารจาน

ดวนของนักเรียนมธัยมศึกษาตอนปลาย โรงเรียนสงักัดกรมสามัญศึกษา กรุงเทพมหานคร การศึกษา

พบวา ปจจัยดานตัวบุคคล ไดแก เพศ คาใชจายที่นกัเรียนไดรับและเจตคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร

จานดวน เปนตวัแปรที่มีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารจานดวนอยางมนียัสําคัญทางสถิติ

ที่ระดับ .01 ปจจัยดานครอบครัว ไดแก ฐานะทางเศรษฐกิจของครอบครัว ระดับการศึกษาของบิดาและ

มารดา เปนตัวแปรที่มีความสัมพันธกับการบริโภคอาหารจานดวนอยางมนีัยสาํคัญทางสถิตทิี่ระดับ .01 

และตวัพยากรณที่สงผลที่เกีย่วของกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารจานดวนของนักเรียนมธัยมศึกษา

ตอนปลายจากมากไปนอย ไดแก อิทธิพลของสื่อโฆษณา ลักษณะดานราคาของอาหาร คาใชจายที่

นักเรียนไดรับ ลักษณะจงูใจของอาหารจานดวน คุณลักษณะอาหาร เพศ ฐานะทางเศรษฐกิจของ

ครอบครัว เจตคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร ลักษณะจงูใจของอาหารจานดวนความสะดวกรวดเรว็

และอิทธิพลของเพื่อน โดยสามารถรวมกนัพยากรณพฤติกรรมการบริโภคอาหารจานดวนของนกัเรียน

มัธยมศึกษาตอนปลายอยางมีนยัสําคัญทางสถิตทิี่ระดับ .01 

กกกกกกกศันสนีย อุตมอาง (2533: 118) ศึกษาเรื่องการบริโภคใยอาหารของวัยรุนในเขต

กรุงเทพมหานคร พบวา วัยรุนสวนใหญบริโภคอาหารหลกัครบ 3 มื้อ อาหารระหวางมื้อนิยมบริโภควัน

ละครั้ง สวนใหญทีน่ิยมบริโภค ไดแก ผลไมสด น้ําอัดลม น้ําหวานและขนมหวานไทย ปริมาณใยอาหาร

ที่วัยรุนไดรับมีความสัมพันธกับปริมาณพลังงานโปรตนีและคารโบไฮเดรตอยางมนีัยสําคัญทางสถติิที่

ระดับ .05 แตปริมาณใยอาหารทีว่ัยรุนไดรับไมมีความสมัพันธกับปริมาณไขมันที่ไดรับ ผลการศึกษา

วัยรุนชายและหญิงควรเพิ่มการบริโภคใยอาหาร โปรตีนและคารโบไฮเดรต ลดการบริโภคไขมันในวัยรุนชาย 

แหลงใยอาหารของวัยรุนควรไดจากธัญพืชและถั่วเมล็ดแหงเพิม่ข้ึน 
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กกกกกกกศิริพร หาขุน (2536: 100) ศึกษาเรื่องแบบแผนการบริโภคอาหารวางของเด็กอวนและเด็ก

ปกติ อาย ุ7 – 9 ป โรงเรียนเอกชนกรงุเทพมหานคร กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาครัง้นี ้ไดแก นกัเรียน

ที่กําลังศึกษาอยูในชั้นประถมศึกษาปที่ 3 และ 4 ปการศึกษา 2434 โรงเรียนเบญจมนิ โดยคัดเด็กอวน

จํานวน 45 คนและเด็กปกติ 133 คน ผลการวิจยัพบวา เด็กอวนและเด็กปกติสวนใหญนิยมบริโภค

อาหารวางในชวงบาย โดยความบอยในการบริโภคไมแตกตางกนั เด็กอวนบริโภคอาหารวางบรรจุถุง

สําเร็จรูปและอาหารวางอื่น ๆ ไดแก ช็อกโกแลต ขาวเหนียวนึง่ ฯลฯ บอยครั้งกวาเด็กปกติ แตเด็กอวน

ไดรับพลังงานและคารโบไฮเดรตจากอาหารมื้อหลักมากกวาเด็กปกติ นอกจากนีย้ังพบวา ปจจัย

ทางดานเศรษฐกิจและสังคม รวมทั้งกิจกรรมที่ปฏิบัติของเด็กทัง้สองกลุมไมแตกตางกนัอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

กกกกกกกสมศรี เกิดโชค (2531: 52 - 55) ศึกษาเรื่อง ปจจัยที่มีความสัมพันธกับนิสัยการกนิของเด็ก

วัยเรียน อําเภอดอนเจดีย จงัหวัดสุพรรณบุรี ผลการศึกษาพบวา เด็กวัยเรียนสวนใหญมีภาวะ

โภชนาการปกติ นอกจากนี้ยงัพบวา รายไดของครอบครัว อาชพีของบิดามารดา ระดบัการศึกษาของ

บิดามารดา มอิีทธิพลตอนิสัยการกนิของเด็กวัยเรียนอยางมนีัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และพบวา

รายจายคาอาหารของครอบครัวตอวัน ความเชื่อของมารดาเกี่ยวกับการกินอาหารของเด็กวยัเรียน การ

ประกอบอาหารในครอบครัว มีความสัมพนัธทางบวกกบันิสัยการกนิของเด็กวัยเรียนอยางมนีัยสาํคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .01 โดยนิสัยการกนิของเด็กวัยเรียนมีอิทธิพลตอภาวะโภชนาการของเด็กวยัเรียนที่

ประเมินโดยเกณฑน้าํหนักตามอายุอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

กกกกกกกสุเนตรา นิมานนัท (2538: 96) ไดทําการศึกษาภาวะโภชนาการและปจจัยที่สัมพนัธกับ

พฤติกรรมการบริโภคอาหาร ของนกัเรียนโรงเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนตนเขตเมืองเชียงใหม จํานวน 

1,233 คน เปนชาย 619 คน และหญิง 614 คน พบวา นักเรียนชายประมาณรอยละ 62 – 69 และ

นักเรียนหญงิประมาณรอยละ 64 – 71 มภีาวะโภชนาการระดับมาตรฐาน กลุมตัวอยางนักเรียนชาย

รอยละ 15.2 และกลุมตัวอยางนักเรียนหญิงรอยละ 9.9 มีภาวะโภชนาการเกนิมาตรฐานและพบวา

กลุมตัวอยางนักเรียนชายรอยละ 19.5 และกลุมตัวอยางนักเรียนหญิงรอยละ 22.5 มีภาวะโภชนาการ

ต่ํากวามาตรฐาน นกัเรียนสวนใหญมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารเปนไปตามหลักโภชนาการ คือ

รับประทานอาหารเชาทกุวนั รับประทานขาว แปง น้าํตาล เนื้อสัตว ผักตาง ๆ นกัเรียนที่มีภาวะ

โภชนาการตางกนัจะมพีฤตกิรรมการบริโภคไมแตกตางกันและพบวาปจจัยนาํ ปจจัยเอื้อและปจจัย

เสริม สวนใหญมีความสัมพันธอยางมนียัสําคัญทางสถิติกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียน 

กกกกกกกโสภณา รอดชู (2536: 104) ไดทําการศึกษาเกี่ยวกับคานิยมในการบริโภคอาหารของ

นักเรียนชัน้ประถมศึกษา ในจังหวัดนครปฐม โดยเปรยีบเทียบคานยิมในการบริโภคอาหารของนกัเรียน

ชั้นประถมศกึษา 6 สังกัดสาํนักงานการประถมศึกษาจงัหวัดนครปฐม ใชกลุมตัวอยางจํานวน 1,014 
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คน เปนนกัเรียนชาย 518 คน นักเรียนหญิง 496 คน จาก 256 โรงเรียน ผลการศึกษาพบวา นกัเรียน

ชั้นประถมศกึษาปที ่6 มีคานิยมเกี่ยวกับการบริโภคอาหารอยูในระดับสูง นักเรียนหญิงมีคานยิมในการ

บริโภคสูงกวานักเรียนชายอยางมีนยัสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 ระดับการศึกษา อาชีพ รายไดของ

บิดามารดาและขนาดของครอบครัวที่แตกตางกนัมีคานยิมเกีย่วกับการบริโภคอาหารสูงกวากลุมทีม่ี

การปฏิบัตินอยเกี่ยวกับการบริโภคอาหารอยางมีนยัสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 

กกกกกกกอรนุช ขันทะวงศ (2544: 118) ศึกษาเรื่องพฤติกรรมสุขภาพเกี่ยวกับการบริโภคอาหารตาม

สุขบัญญัติแหงชาติและโภชบัญญัติ ของนกัเรียนชัน้มธัยมศึกษาปที ่1 โรงเรียนขยายโอกาสทาง

การศึกษา สังกัดสํานกัการศึกษา กรุงเทพมหานคร ผลการศึกษาพบวาเพศและการรับขาวสารเรื่อง

อาหารตางกันมีความรู เจตคติและการปฏิบตัิเกี่ยวกับการบริโภคอาหารตางกันอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ .05 อาชีพตางกันมีความรูเกีย่วกับการบริโภคอาหารไมแตกตางกนั สวนเจตคติและ

การปฏบัติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารแตกตางกนัอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ระดับการศึกษา

ของผูปกครองตางกนัมีความรูและเจตคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารไมแตกตางกนั สวนการปฏบัติ

เกี่ยวกับการบริโภคอาหารแตกตางกนัอยางมนีัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ฐานะทางเศรษฐกิจของ

ครอบครัวและจํานวนสมาชกิในครัวเรือนตางกนั มีความรู เจตคติและการปฏิบัติเกีย่วกับการบริโภค

อาหารไมแตกตางกนั พฤติกรรมสุขภาพดานความรูกับเจตคติ ความรูกบัการปฏิบัติ เจตคติกับการ

ปฏิบัติเกี่ยวกบัการบริโภคอาหารสัมพนัธกันทางบวกอยางมีนยัสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 

กกกกกกกอนกุูล พลศิริ (2534: 95) ศึกษาเรื่องพฤติกรรมการเลือกกนิอาหารกลางวันของนักเรยีน

โรงเรียนสาธิตมหาวิทยาลยัรามคําแหง ผลการศึกษาพบวา สวนใหญมีพฤติกรรมการเลือกกนิอาหาร

ถูกตอง คือ เลอืกกินขาว เนือ้สัตว นมสด ผลไมสดและน้ําที่โรงเรียนจดัไวบริการ พฤติกรรมการเลือกกิน

อาหารที่ไมดี ไดแก ดื่มน้าํอัดลม ชาเย็น กาแฟเย็น รายรบัของนักเรยีนมีความสมัพนัธทางสถิติกบั

พฤติกรรมในการเลือกซื้ออาหารกลางวันทีโ่รงเรียน ที่ระดับความเชื่อมัน่ 95 และ 99% ตามลําดับ 

ปริมาณโปรตีนทีน่ักเรียนสาธิตมหาวทิยาลัยรามคําแหงไดรับ มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการเลอืก

กินอาหารกลางวนัที่โรงเรียน ที่ระดับความเชื่อมั่น 95% 

กกกกกกกอรุณ ีอภิชาติสรางกูล (2537: 2) ศึกษาวิจัยเรือ่งแนวโนมและศักยภาพในการผลิตอาหาร

มังสวิรัติในเชิงพานิชยของผูบริโภคในเขตกรุงเทพ ฯ และจังหวัดเชยีงใหม ผลการศึกษาพบวา ผูบริโภค

อาหารมังสวิรัติมีเพศชายและเพศหญงิจาํนวนใกลเคียงกนั สวนใหญมีชวงอาย ุ25 – 30 ป มีการศึกษา

ระดับปริญญาตรีและนับถือศาสนาพทุธ นยิมรับประทานอาหารมงัสวรัิติเปนครั้งคราว รับประทานทัง้

นมและไขควบคูกันไป เหตผุลที่เลือกรับประทานอาหารชนิดนี ้คือ เพือ่สุขภาพและทําบุญโปรดสตัว 

กลุมผูบริโภคสวนใหญจะรับประทานอาหารตามรานมากกวาปรงุเอง 
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5. เอกสารและงานวิจยัในตางประเทศที่เกี่ยวของ 
กกกกกกกกทัรี (Guthrie. 1971: 393 – 413) สรุปวาการอดอาหารเด็ดขาดและไมแตะตองอาหาร

คารโบไฮเดรต ทําใหลดน้าํหนักไดผลดีมากเพราะมกีารสะสมคีโตน (Ketone bodies) ในกระแสเลือดนอย 

มีผลไมใหอยากอาหาร แตวิธนีี้ใชเฉพาะคนปวยโรคอวนขัน้รุนแรงซึง่ลดน้ําหนกัอยางอืน่ไมไดผลมาแลว

และตองอยูภายใตการดูแลของแพทยอยางใกลชิด ผูปวยตองนอนที่โรงพยาบาลเพราะออนเพลยีรุนแรง

และตองเสยีเกลือโซเดียมในรางกายจาํนวนมาก ผลการลดน้าํหนกัแบบนี้ในระยะสัน้ไดผลรวดเรว็ทนัใจ 

ตอนแรกที่น้าํหนักลดอาจเนือ่งมาจากสูญเสียเกลือโซเดียมและน้าํ แตการสูญเสียโปรตีนในการอดอาการ

นี้จะทาํใหเกิดการไมสมดุลของไนโตรเจนในรางกายและอาจทาํใหเสียเกลือโปรแตสเซียมดวย ซึ่งจะทาํให

ออนเพลีย 

กกกกกกกชวาทซ (Schwartz. 1975: 28 – 51) ศึกษาเกีย่วกับความรู เจตคติและการปฎบิัตทิางดาน

โภชนาการของนักเรียนที่สําเรจ็ชัน้มัธยมศึกษา ผลการศกึษาพบนกัเรียนที่เคยเรยีนวชิาคหกรรมศาสตร 

สาขาอาหารและโภชนาการมา ไมมีความสัมพนัธกับคะแนนที่ไดจากการทดสอบความรู เจตคติและการ

ปฏิบัติดานโภชนาการ นกัเรยีนไดรับความรูจากแหลงอื่น ๆ มากกวาทีจ่ะไดจากการเรยีนวชิาคหกรรม

ศาสตรในระดบัมัธยมศึกษาและความรูโภชนาการมีความสัมพนัธกบัเจตคติและเจตคติโภชนาการมี

ความสมัพันธกับการปฏิบัติทางโภชนาการ แตความรูทางโภชนาการไมมีความสัมพนัธกับการปฏิบตัิทาง

โภชนาการ 

กกกกกกกเฟลแมน (Feldman. 1982: 140 – 143) ศึกษาการรับขาวสารโภชนาการของนักเรียนชัน้

มัธยมศกึษาในเคนยา (Communicate Nutrition to High School Students in Kenya) พบนกัเรยีนมี

ความรูความเขาใจเกีย่วกับโภชนาการบางแตยังเขาใจผิดเกีย่วกับน้าํอัดลม โดยเชื่อวามีประโยชนมี

คุณคาตอรางกายและไมตระหนกัในคุณคาของอาหารและผลไมพืน้เมอืง นอกจากนัน้เชื่อวาอาหารมี

ประโยชนตองแพงและกลุมที่ไดรับขาวสารโภชนาการจะมีความรูและทศันคตเิกีย่วกับโภชนาการมากกวา

กลุมที่ไมไดรับขาวสาร 

กกกกกกกรูท (Root. 1987: 569 – A) ศึกษาความสมัพนัธระหวางความรูโภชนาการและรูปแบบการ

รับประทานอาหารของนักศกึษาหญงิปที ่2 และ 4 มหาวิทยาลัยโอไฮโอ เพื่อศึกษาความรูดานอาหารและ

โภชนาการกับรูปแบบพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักศึกษาหญงิชัน้ปที่ 2 และปที ่4 ของ

มหาวทิยาลยัโอไฮโอ ผลพบความรูโภชนาการไมมีความสัมพนัธกับรูปแบบพฤตกิรรมการบริโภคอาหาร

อยางมีนยัสาํคญัทางสถิติที่ระดับ .05 สรุปความรูโภชนาการไมสามารถทาํนายรูปแบบพฤติกรรมการ

บริโภคอาหารได 

กกกกกกกอารมสตอง (Armstrong. 1985: 3787) ศกึษาปจจัยที่สงผลตอบริโภคนิสัยของชาวแอนติกวัใน

อินเดยีตะวนัตก (Factor Influencing Food Habit in Antigua West Indies) จํานวน 305 ครอบครวั 
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การศึกษาพบวา ฐานะทางเศรษฐกิจและกลุมคนทีม่ีความคิดสมยัใหม มีความคิดเหน็ดานโภชนาการและ

บริโภคนิสัยดานบวก บุคคลมาจากครอบครวัทีม่ีฐานะทางเศรษฐกจิดี มคีะแนนภาวะทางโภชนาการ

ดีกวาบุคคลมาจากครอบครวัทีม่ีฐานะเศรษฐกจิปานกลางและยากจน 

กกกกกกกเฟอรกูสัน (วสนัต แสงเหลา. 2544: 32; อางองิจาก Ferguson. 1989) ศกึษาทัศนคติ ความรู

และความเชื่อในการทาํนายเปาหมายและพฤติกรรมการออกกําลงักายของนกัเรียน ประชากรเปนนกัเรยีน

มธัยมศกึษาตน โดยใชแบบสอบถามและมาตรวัดทัศนคติ ผลการวจิยัพบนักเรียนทีม่ีทัศนคตทิี่ดีตอวิชา

พลศกึษาในระดับดีมีความสมัพนัธกับพฤติกรรมการออกกําลงักาย โดยมีการวางแผนออกกําลงักายใน

อนาคตและสรางความสนใจเกี่ยวกบัการดูแลรักษาสุขภาพในวัยเรียน 

กกกกกกกเบรนแมน (Brenman. 1990: 2393 – A) ศึกษาเรื่องอทิธพิลของความเชื่อทางสุขภาพทีม่ีผลตอ

พฤติกรรมการกินของเดก็และวยัรุน (The Influence of Health Belief on Eating Behavior in children 

and adolescents) พบวารูปแบบความเชือ่ทางสุขภาพสามารถทํานายพฤติกรรมการบริโภคอาหารวาง

ของเด็กได ความเชื่อทางสุขภาพของเดก็ทัง้ 3 ระดับแตกตางกนั ความเชื่อทางสุขภาพและปจจัยตาง ๆ มี

อิทธพิลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็กและวยัรุน 

กกกกกกกคอลฟลด (Caulfield. 1991: 103) ศกึษาเรื่องการวเิคราะหสาเหตุแบบแผนการปฏิบัติและลด

ความอวนในเด็กอวน พบวาความอวนเปนปญหาสาธารณสุขทัง้เดก็และผูใหญ โดยเฉพาะความอวนใน

วัยเด็กมผีลระยะยาว นอกจากจะเสีย่งตอการเกดิโรคแลวสภาพจติใจยงัถกูกดดนั โปรแกรมการควบคุม

น้ําหนกัในเดก็อวนไดผลดีทีสุ่ด คือ การควบคุมรูปแบบการกนิอาหารและรูปแบบการออกกําลงักาย โดยมี

ปจจัยทางดานสิ่งแวดลอมและวิถกีารดาํเนนิชวีิตของแตละครอบครัวที่มอิีทธพิลตอเด็กอวน ในการ

ปองกนัและสงเสริมพฤติกรรมการบริโภคทีเ่หมาะสม โดยควรจะเริ่มที่กลุมเปาหมาย คือ เดก็วยัเรียน 

กกกกกกกวอรด (Ward. 1991: 4030 – A) ศึกษาเรื่องลกัษณะพฤตกิรรมการบริโภคกบัทฤษฎีการเรยีนรู

ทางสงัคมของแบนดูรา (Charactering Adolescent Eating Behaviors with Bandura’s Social Learning 

Theory) ผลการศึกษาพบวา ความรูทางโภชนาการไมมผีลตอบริโภคนิสัยและพบวาความสามารถในการ

เลือกบริโภคอาหารสามารถทํานายตวัแปรที่มีอิทธพิลตอการเลือกบรโิภคอาหารของวยัรุนได นอกจากนี้

การเรียนรูทางสังคมยงัชวยหลอหลอมลกัษณะรูปแบบการบริโภคอาหารของวัยรุนได 

กกกกกกกโรบนิสนัและคณะ (Robinson; et al. 1993: 49) ศึกษาเชงิสาํรวจโดยเก็บตัวอยางในนกัเรยีน

หญงิเกรด 6 – 7 จากโรงเรียนทางตอนเหนือของรัฐแคลิฟอรเนยี 4 แหง จาํนวน 671 คน เพื่อตอบ

แบบสอบถามเกี่ยวกบัระยะเวลาการดูโทรทัศน การประกอบกิจวัตรประจาํวนั สวนสงู น้าํหนักและความ

หนารางกาย พบเด็กที่ดูโทรทศันมากจะอวนกวาเด็กที่ดูโทรทัศนนอย ทัง้นี้อาจจะเนือ่งจากมกีารเพิ่มของ

พลงังานนาํเขาจากการรับประทานอาหารวางขณะดูโทรทัศน การรับอิทธพิลจากสือ่โฆษณาที่มีสวนใน

การเลือกรับประทานอาหารพลังงานสูง ขณะเดยีวกนัการดูโทรทัศนเปนกิจกรรมที่ลดการใชพลงังาน
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ออกไปโดยแทนที่กิจกรรมประจาํวนัอืน่ ๆ ทีเ่ด็กควรจะไดปฏิบัติ นอกจากนี้รายการโทรทศันยงัเสนอ

โฆษณาอาหารดอยคุณคาทางโภชนาการ ทําใหเด็กรับประทานอาหารวางที่ใหพลงังานสงูกวาอาหารมื้อ

หลกั ทาํใหเดก็รับประทานอาหารดวยเหตุผลทางอารมณและสงัคมมากกวาหิวและทาํใหเดก็มมีโนทศันที่

ไมถูกตองในดานบริโภคนิสัย 

กกกกกกกสนัน่เมือง (Sananmuang. 1993: 5651) ศกึษาเรื่องความพงึพอใจในการรบัประทานอาหาร

ของวัยรุนไทยกับความรูและเจตคติของมารดาในเรื่องอาหารและโภชนาการ ที่จงัหวัดพิษณุโลก (Food 

Preference of Thai Adolescents and Their Mother Attitudes and Knowledge about Food and 

Nutrition) พบวาอาชีพบดิามารดาและรายไดครอบครัวมีความสมัพนัธกบัความรูและเจตคติของมารดา

ตออาหารและโภชนาการ อาชีพของมารดามีผลทางลบตอเจตคต ิการเตรียมอาหาร มื้ออาหารและการ

ดูแลโภชนาการ นอกจากนีเ้จตคติของมารดามีผลทางบวกโดยตรงตอการเตรียมอาหาร มื้ออาหารและการ

ดูแลโภชนาการ ความรูดานโภชนาการของแมมีผลทางบวกโดยตรงตอความรูเกีย่วกับสวนประกอบของ

อาหารและโปรตีนทีส่มดุลและเจตคติของแมตอการเตรียมอาหารและการดูแลโภชนาการ มีผลทางบวก

โดยตรงตอความพงึพอใจอาหารของวัยรุน 

กกกกกกกคูแซติส (Cusatis. 1995: 3825) ศกึษาอิทธพิลปจจัยทางสงัคมและจิตวทิยาที่มีผลตอ

พฤติกรรมการบริโภคของวัยรุน เพื่อศึกษาความสมัพันธระหวางพฤตกิรรมการบริโภคอาหารวยัรุนกบั

พฤติกรรมบุคคลแวดลอม กลุมตัวอยางเปนนักเรียนระดบัมัธยมศึกษา 242 คน เปนชาย 107 คน หญิง 

135 คน ที่ครอบครัวมีรายไดต่ําถงึปานกลาง เครื่องมอืที่ใช คือ แบบสอบถามแบงเปน 3 ดาน คือ รูปแบบ

แนวทางการบริโภคอาหารในแตละวนั การบริโภคไขมนัและน้ําตาล ผลการศึกษาพบนักเรียนชายและ

หญงิสวนใหญมีบริโภคนิสัยที่ชอบรับประทานอาหารมื้อหลักและอาหารวางจากบาน ซึง่บรโิภคนิสัยมี

ความสมัพันธกับความพงึพอใจของตนเอง ความพรอมครอบครัวและจาํนวนมื้ออาหารของครอบครวั โดย

นักเรียนชายมกีิจกรรมการออกกาํลงักายดวย สวนบรโิภคนสัิยเกีย่วกบัไขมัน น้ําตาลและความถี่การ

บริโภคอาหารระหวางนกัเรียนชายและหญงิไมแตกตางกนั นอกจากนีย้งัพบวาปจจยัที่แตกตางกนัสงผล

ใหพฤตกิรรมการบรโิภคอาหารของวัยรุนแตกตางกนัดวย 

กกกกกกกควานเทส (Kwantes. 1995: 183) ศกึษาการรับรูอันตรายจากความอวนในกลุมวัยรุน กลุม

ตวัอยางเปนวยัรุน 66 คน ชาย 17 คน หญงิ 49 คน มีน้าํหนกัแตกตางกัน อายุ 11 – 15 ป เครื่องมอืที่ใช

ในการศึกษา คือ การสมัภาษณและแบบสอบถามซึง่มีลักษณะคาํถามปลายเปดเกี่ยวกบัการรับรูอันตราย

จากความอวน การควบคุมน้าํหนกัและกจิกรรมทีน่ยิมในการควบคมุน้าํหนัก โดยใชอุปกรณชวยในการ

สัมภาษณ คือ เครื่องอดัเสยีง ผลการศกึษาพบสือ่สารมวลชนมีอิทธพิลตอการรับรูเกี่ยวกับโรคอวน วยัรุน

สวนใหญไมตระหนกัถงึอนัตรายจากความอวน มีเพยีงสวนนอยเทานัน้ที่ตระหนกั โดยกลุมตัวอยางนิยม

เลนกฬีาในการควบคมุน้าํหนัก 
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กกกกกกกสตรอสและไนท (Strauss RS & Knight T. 1999: 85) ศึกษาอัตราการอวนของเด็กใน

สหรัฐอเมริกาพบเด็กน้าํหนกัเกนิม ี22% และเปนโรคอวน 11% ผูวิจยัทําการศกึษาเด็กปกติอาย ุ0 – 8 ป 

จํานวน 2,913 คนและติดตามศึกษาตอเนื่อง 6 ป เพือ่ดูพฒันาการของเด็กและศึกษาความสมัพันธการ

เกิดโรคอวนกบัเผาพนัธุ สถานภาพการแตงงาน ระดับการศึกษาของแม รายไดของครอบครัวและอาชีพ

ของพอแม ผลการศึกษาพบวา มีความสัมพนัธระหวางความอวนของแมกับการพฒันาไปสูความอวนของ

บุตรและใชเปนตวัคาดคะเนความอวนของบุตรได ระดับการศึกษาตํ่ามแีนวโนมที่บุตรจะอวนไดงาย 

รายไดต่ําอวนเพิ่มข้ึน แมเล้ียงเดีย่ว (Single mother) บุตรอวนไดมาก ครอบครัวผวิดาํมบีุตรอวนนอยกวา

ผิวขาว พอแมตกงานบุตรอวนมากขึน้ พอแมมีอาชพีใชแรงงานบุตรอวนมากขึน้ สรุปไดวา กลุมที่มีความ

เส่ียง ไดแก กลุมที่ดอยการศึกษาและมีรายไดต่ํา 

กกกกกกกจากการศกึษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของทัง้ในและตางประเทศ จะเหน็วามีปจจัยที่

เกีย่วของกับแรงจงูใจในการควบคมุน้าํหนกัอยูหลายประการ ผูวิจยัมีความสนใจที่จะทําการศกึษาตวัแปร

ที่เกีย่วของกบัแรงจงูใจในการควบคมุน้าํหนักของนกัศึกษาหญงิสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึง่ใน

กรุงเทพมหานครเนือ่งจากเปนกลุมที่อยูในชวงวยัรุนทีก่ําลังเปลี่ยนไปสูวัยผูใหญตอนตน อีกทัง้เปนกลุมที่

มีการศึกษาและมีศักยภาพสงูตอไปในการพัฒนาประเทศและมีอิทธพิลตอระบบเศรษฐกจิภายในประเทศ 

 

 



บทที่ 3 
วิธีดําเนินการวิจัย 

 
กกกกกกกในการวิจยัครั้งนี ้เปนการทาํการเก็บขอมูลในกลุมตัวอยางที่เปนนักศกึษาหญงิเพศหญงิที่

กําลังศกึษาในมหาวิทยาลยัเอกชนแหงหนึง่ในกรงุเทพมหานคร โดยมข้ัีนตอนตอไปนี ้

กกกกกกกกกก1.  การกาํหนดประชากรและการเลือกกลุมตัวอยาง 

กกกกกกกกกก2.  การสรางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

กกกกกกกกกก3.  การเก็บรวบรวมขอมูล 

กกกกกกกกกก4.  การจัดกระทําและการวิเคราะหขอมลู 

 

การกําหนดประชากรและการเลือกกลุมตัวอยาง 
กกกกกกกประชากร 

กกกกกกกกกกประชากรที่ใชในการศึกษาคนควาครั้งนี้ เปนนกัศึกษาหญิงระดับปริญญาตรีที่ศึกษาอยู

ในมหาวทิยาลัยเกษมบัณฑิต ประจําภาคการศึกษาที่ 2 ปการศึกษา 2553 จํานวน 5,546 คน 

 

กกกกกกกกลุมตัวอยาง 

กกกกกกกกกกกลุมตัวอยาง ศึกษาเฉพาะนักศึกษาหญิงระดับปริญญาตรี มหาวทิยาลยัเกษมบัณฑิต 

ประจําภาคการศึกษาที ่2 ปการศึกษา 2553 เพศหญงิ อายุ 16 ปข้ึนไป จํานวนกลุมตัวอยาง 380 คน 

จากประชากร 5,546 คน โดยใชสูตรการคํานวณหาจํานวนตัวอยางจากประชากรของยามาเน 

(Yamane. 1967, 886 – 887) ใชระดับความเชื่อมัน่ 95% หรือยอมใหมีความคลาดเคลื่อนเทากับ0.05 

กกกกกกกกกกสุมอยางงายจากคณะวชิาที่ศึกษาของนกัศึกษาหญิงมหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต จาก

ทั้งหมดจํานวน 8 คณะ คือ นิติศาสตร นิเทศศาสตร บริหารธุรกิจ บริหารธุรกิจภาคภาษาอังกฤษ ศิลป

ศาสตร วิทยาศาสตรและเทคโนโลย ีวิศวกรรมศาสตรและสถาปตยกรรมศาสตร ดวยการสุมอยางงาย

โดยจับฉลากไดคณะนิเทศศาสตร บริหารธรุกิจ ศิลปศาสตร วิทยาศาสตรและเทคโนโลยี 

คณะนิเทศศาสตร 653 คน 

คณะบริหารธรุกิจ 2198 คน 

คณะวิทยาศาสตรและเทคโนโลย ี 108 คน 

คณะศิลปศาสตร 1846 คน 
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การสรางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
กกกกกกกการศึกษาคนควาในครั้งนี้มีเครื่องมือ คือ แบบสอบถามเรื่อง “การศึกษาความสัมพันธดาน

พฤติกรรมและการรับรูที่เกีย่วของกับการควบคุมน้าํหนกัของนกัศึกษาหญงิสถาบนัอุดมศึกษาเอกชน

แหงหนึง่ในกรุงเทพมหานคร” 
กกกกกกกขั้นตอนในการสรางเครื่องมือและการหาคณุภาพเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

กกกกกกกกกก1. แบบสอบถามดานพฤตกิรรมและการรับรูเกี่ยวกับการควบคุมน้าํหนกั เปนแบบวัดซึ่ง

ประกอบไปดวยคําถามจํานวน 30 ขอ ไดแก คําถามเรื่องพฤตกิรรมการบริโภค คําถามเรื่องพฤติกรรม

การออกกาํลังกาย คําถามเรือ่งการรับรูภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐาน คําถามเรื่องการรบัรูปญหาสุขภาพ

ที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน 

กกกกกกกกกก2. ผูวิจัยนําแบบสอบถามเสนอประธานและคณะกรรมการควบคุมสารนิพนธตรวจสอบ

ความถกูตอง 

กกกกกกกกกก3. ผูวิจัยไดนําแบบสอบถามที่ปรับปรุงแกไขแลวเสนอใหผูเชี่ยวชาญ 4 ทานเพื่อพิจารณา

ตรวจสอบความเที่ยงตามเนือ้หา (Content validity) ของแบบสอบถามที่สรางขึ้นทั้งในดานเนื้อหาและ

ภาษาโดยใหสอดคลองกับนิยามศัพทเปนรายขอ โดยมีเกณฑการใหคะแนน ดังนี ้

ถาแนใจวาสอดคลองหรือเปนตัวแทนที่ไดจากเนื้อหาให +1 

ถาไมแนใจวาสอดคลองหรือเปนตัวแทนที่ไดจากเนื้อหาให   0 

ถาแนใจวาไมสอดคลองหรือเปนตัวแทนที่ไดจากเนื้อหาให -1 

กกกกกกกนําผลการพิจารณาความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญแตละขอไปหาคาดัชนีความสอดคลองกับขอ

คําถามและพฤติกรรม ไดขอคําถามที่มีคาเทากับ 0.5 หรือมากกวา สวนขอคําถามที่มีคาดัชนีความ

สอดคลองนอยกวา 0.5 ผูวิจัยคัดขอคําถามนั้นออกแลวแกไขคําถามขอนั้นตามที่ผูเชี่ยวชาญแนะนํา 

กกกกกกกกกก4. ผูวิจัยไดนาํแบบสอบถามที่ปรับปรุงแกไขแลวไปทดลองกับนักศึกษาหญงิทีม่ีลักษณะ

ใกลเคียงกบักลุมตัวอยางจํานวน 100 คน (Tryout) แลวนําขอมูลมาวิเคราะหหาคุณภาพของเครื่องมือ

โดยนาํแบบสอบถามดานพฤติกรรมและการรับรูเกี่ยวกบัการควบคุมน้ําหนกัมาตรวจสอบใหคะแนน

เพื่อวิเคราะหหาคาอํานาจจาํแนกรายขอโดยวิธีการหาคาสัมประสิทธิส์หสัมพนัธระหวางคะแนนรายขอ

กับคะแนนรวมทั้งฉบบั Corrected item to total correlation) (สุณี รักษาเกียรติศักดิ์. 2539: 116 – 117) 

จากนั้นนําไปหาคาความเชือ่มั่น (Reliability) ดวยสูตรสมัประสิทธิ์แอลฟา (Alpha – coefficient) ของ 

ครอนบาค (Cronbach) แลวแกไขขอคําถามใหไดคาอํานาจจาํแนกตั้งแต 0.3 – 0.8 นําแบบสอบถามที่

คัดเลือกแลวในขอ 3. มาหาคาความเชื่อมัน่ของแบบสอบถามโดยวิธหีาสัมประสิทธิแ์อลฟา (Alpha 

Coefficient) ของครอนบาค (Cronbach) ไดคาความเชือ่มั่น 0.95 

กกกกกกกกกก5. นําแบบสอบถามที่ไดหาคาอํานาจจําแนกและคาความเชื่อมั่นแลวไปใชวิจัยตอไป 
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กกกกกกกลกัษณะของแบบสอบถามทีใ่ชในการศกึษาคนควา 

กกกกกกกกกกแบบสอบถามมีตอนเดียว จํานวน 30 ขอ โดยใหผูตอบเลือกระดับความถี่จากบอยทีสุ่ด

ไปถึงนอยมาก แลวทาํเครื่องหมายในคําตอบที่ตรงกับตัวผูทาํแบบสอบถามมากที่สุด เนื่องจากการวิจัย

ทางการศึกษาในครั้งนี้ไดรวบรวมขอมูลดวยวธิีการสงัเกต ทําแบบสอบถามและสัมภาษณ ดังตัวอยาง 

กกกกกกกตัวอยางแบบสอบถามที่ใชในการวิจัย 

กกกกกกกกกกกรุณาอานคาํถามในแบบสอบถามทุกสวนใหชัดเจนและครบถวน จากนัน้เลือกตอบใน

ขอที่มีระดับความถี่ของพฤติกรรมใกลเคียงกับพฤติกรรมของผูตอบแบบสอบถามมากที่สุด 

  บอยที่สุด     หมายถงึ    ผูตอบมีพฤติกรรมในขอดังกลาวบอยครั้งหรอืสม่ําเสมอ 

  บอย         หมายถึง    ผูตอบมีพฤติกรรมในขอดังกลาวบอย ๆ แตไมทําเปนประจํา 

  ปานกลาง   หมายถงึ    ผูตอบมีพฤติกรรมในขอดังกลาวบาง ไมมีบาง โดยเฉลี่ยแลวครึ่งหนึ่ง 

  คอนขางนอย หมายถึง  ผูตอบมีพฤติกรรมในขอดังกลาวนอยแตกท็ําบาง 

  นอยมาก      หมายถงึ   ผูตอบแทบจะไมมีพฤติกรรมในขอดังกลาวเลย 

เกณฑการใหคะแนน  

กกกกกกกกกกเกณฑการวดัแบบมาตรประเมินคาตพีิมพในหนงัสือ Rensis Likert, Likert – type or 

Summated Rating Scales, 1932. เปนวิธทีี่ไดรับความนยิมมากที่สุดในการวัดพฤตกิรรมทาง

สังคมศาสตร (Isaac; & Michael, 1981.) 

 การใหคะแนนแตละขอความมีน้าํหนักตัง้แต 1 – 5 

     ขอความทางบวก ขอความทางลบ 

 ตอบชองบอยที่สุด ให  5   1  คะแนน 

 ตอบชองบอย  ให  4   2  คะแนน 

 ตอบชองปานกลาง ให  3   3  คะแนน 

 ตอบชองคอนขางนอย ให  2   4  คะแนน 

 ตอบชองไมเคย  ให  1   5  คะแนน 

เกณฑในการแปลความหมายคะแนน (Isaac & Michael. 1981) 

คาเฉลี่ย  3.368 – 5.00   หมายความวา    มีพฤติกรรมการบริโภค มีพฤติกรรมการออกกําลงักาย 

มีการรับรูภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน มกีารรับรูปญหา 

     สุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานและ 

                   มีการควบคุมน้ําหนกัในระดบัมาก 

คาเฉลี่ย  1.734 – 3.367 หมายความวา    มีพฤติกรรมการบริโภค มีพฤติกรรมการออกกําลงักาย 

                                                             มีการรับรูภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน มกีารรับรูปญหา 
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                 สุขภาพที่เกิดจากภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐานและ 

     มีการควบคุมน้ําหนกัในระดบัปานกลาง 

คาเฉลี่ย  1.00 – 1.733  หมายความวา     มีพฤติกรรมการบริโภค มีพฤติกรรมการออกกําลงักาย 

มีการรับรูภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน มกีารรับรูปญหา 

     สุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานและ 

     มีการควบคุมน้ําหนกัในระดบันอย 

 

การเก็บรวบรวมขอมลู 
กกกกกกกการเก็บรวบรวมขอมูลคร้ังนี้ ไดดําเนินการในการเก็บรวบรวมขอมูลตามลําดับข้ันตอนดังนี ้

กกกกกกกกกก1. ติดตอบัณฑิตวทิยาลยั มหาวิทยาลยัศรีนครินวิโรฒ เพื่อทําหนงัสอืขอความ

อนุเคราะหในการเก็บขอมูลวิจัย ไปยงัมหาวทิยาลยัเกษมบัณฑิต 

กกกกกกกกกก2. ดําเนนิการเก็บขอมูลจากกลุมตัวอยาง โดยมีรายละเอียดดังนี ้

กกกกกกกกกกกกก2.1 ผูวิจยัไดมีการปรับปรุงแบบสอบถามตามที่ไดรับคําแนะนาํจากผูเชี่ยวชาญ 

พรอมนาํไปทดลองใหกลุมที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยางไดทดลองทาํแลวทาํการปรับปรุงแกไข 

จัดพิมพคาํถามพรอมคําอธบิายการตอบเอาไวในชุดเดยีวกนั กอนนําไปขอความรวมมือจากกลุมที่

ใกลเคียงกบักลุมตัวอยางไดทดลองใช (Try out) จํานวน 100 คน 

กกกกกกกกกกกกก2.2 ผูวิจยัดําเนนิการเก็บขอมูลกลุมตัวอยาง 380 คน ในมหาวทิยาลัยเกษมบณัฑิต 

โดยมีการปรับปรุงแบบสอบถามตามที่ไดรับคําแนะนําจากผูเชี่ยวชาญ เมื่อส้ินสุดการดําเนินงานแลว 

ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่ไดจากกลุมตัวอยางทัง้หมดมาวิเคราะหตามสถิติ เพื่อทดสอบสมมติฐานตอไป 

 

การจัดกระทําขอมูลและการวิเคราะหขอมูล 
กกกกกกก1. ตรวจสอบความเรียบรอยของแบบสอบถามทุกครั้งที่เกบ็ขอมูลเพื่อใหไดฉบับที่สมบูรณ

จํานวนทั้งหมด 380 ฉบับ 

กกกกกกก2. นําแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลมาแจกแจงความถี่วิเคราะหหาคาเฉลี่ยและคา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน นําเสนอในรูปตารางและความเรียงในการศึกษาความสัมพันธดานพฤติกรรมและ

การรับรูที่เกีย่วของกับการควบคุมน้าํหนักของนักศึกษาหญิงสถาบนัอดุมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งใน

กรุงเทพมหานคร 

กกกกกกก3. หาความสัมพนัธของตัวแปรดานพฤติกรรมและการรับรูกับการควบคมุน้ําหนักของ

นักศกึษาหญิงสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งในกรุงเทพมหานคร เพือ่ทดสอบสมมติฐานที่ตั้งไว 

โดยการหาคาความสัมพันธระหวางตัวแปร 
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กกกกกกก4. สถิติในการวิเคราะหขอมูล 

กกกกกกกกกก4.1 สถิตพื้นฐาน ไดแก คารอยละ คาเฉลีย่  คาเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนน 

กกกกกกกกกก4.2 สถิติสําหรับวิเคราะหคุณภาพเครื่องมือ ไดแก การหาความเที่ยงตรงตามเนื้อหาโดย

นําเครื่องมือทีส่รางขึ้นไปใหผูเชี่ยวชาญตรวจสอบและวิเคราะหเชงิปริมาณหรือตัวเลข การหาคา

อํานาจจําแนกแบบสอบถามดานพฤติกรรมและการรับรูที่เกีย่วของกับการควบคุมน้าํหนัก โดยใชวิธีหา

คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางคะแนนรายขอกับคะแนนรวมทัง้ฉบบั  การวิเคราะหหาความเชื่อมั่น 

ของแบบสอบถามดานพฤตกิรรมและการรับรูที่เกี่ยวของกับการควบคมุน้ําหนัก โดยวิธีหาคา

สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach. 1970: 161)  

กกกกกกกกกก4.3 สถิตที่ใชทดสอบสมมตฐิาน ไดแก การหาคาความสมัพันธ เปนการทดสอบหา

ความสัมพันธระหวางตัวแปร 2 ตัว ประมวลผลขอมูล 

 



บทที่ 4 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

 
สัญลักษณและอักษรที่ใชในการวิเคราะหขอมูล 
กกกกกกกในการวิเคราะหขอมูลและแปลความหมายผลการวิเคราะหขอมูล จากการวิจัยครั้งนี้ผูวิจัย

ไดกําหนดสัญลักษณตางๆทีใ่ชแทนความหมายดังตอไปนี ้
               X    แทน คาเฉลี่ย 

               S.D. แทน คาความเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

               n แทน จํานวนของกลุมตัวอยาง 

               SS  แทน ผลบวกกาํลังสอง 

               MS  แทน คาเฉลี่ยกาํลังสอง 

               df แทน ชั้นแหงความเปนอิสระ 

                t แทน คาสถิติที่ใชในการพิจารณา 

               F แทน คาสถิติที่ใชพจิารณา 

               P แทน  คานัยสาํคัญทางสถิต ิ

               * แทน ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เชื่อมั่นได 95% ผิดพลาดได 5% 

               ** แทน ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 เชื่อมั่นได 99% ผิดพลาดได 1% 

 

การนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูล 
กกกกกกกในการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยไดเสนอผลการวิเคราะหขอมูลตามลําดับดังนี ้

กกกกกกกตอนที่ 1 วิเคราะหขอมูลพืน้ฐานของกลุมตัวอยางตามปจจยัที่ศึกษาจําแนกตามชัน้ปที่ศกึษา 

อาย ุสวนสงู น้าํหนกั จาํนวนพี่นอง จาํนวนคนในครอบครวัทีน่้าํหนกัเกนิมาตรฐาน ความสัมพนัธกบัเพื่อน

ตางเพศ สถานภาพ รายไดตอเดือน จํานวนมื้อที่รับประทานใน 1 วนั พฤติกรรมการตรงตอเวลาในการ

รับประทานอาหาร ลักษณะการรับประทานอาหาร อาหารมื้อทีท่านหนกัที่สุด ความถี่ในการออกกาํลงั

กายและวิธทีี่ใชในการพจิารณาวามีน้าํหนกัเกนิมาตรฐานหรือไม โดยแสดงเปนจาํนวนและรอยละ 

กกกกกกกตอนที่ 2 เปรียบเทียบขอมูลพฤติกรรมการควบคุมน้ําหนกั พฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรม

การออกกาํลังกาย การรับรูภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐาน และการรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะ

น้ําหนกัเกนิมาตรฐาน โดยแสดงเปนคาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

กกกกกกกตอนที่ 3 การเปรียบเทยีบพฤติกรรมการควบคุมน้ําหนกั การรับรูการควบคุมน้ําหนกั กบั

การควบคุมน้าํหนักของนักศึกษาหญิงสถาบันอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งในกรุงเทพมหานค 
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ผลการวิเคราะหขอมูล 
กกกกกกกตอนที่ 1 วิเคราะหขอมูลพืน้ฐานกลุมตวัอยางตามปจจัยที่ศึกษา โดยแสดงเปนจํานวนและรอยละ 
 
ตาราง 4 ขอมลูจํานวนและรอยละ ของกลุมตัวอยางตามปจจัยที่ศึกษา 

 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 

ระดับช้ันปการศึกษา 

     ปที่ 1 

     ปที่ 2 

     ปที่ 3 

     ปที่ 4 

 

24 

95 

154 

    107  

 

6.30 

25.00 

40.50 

28.20 

อาย ุ

     19 ป 

     20 ป 

     21 ป 

     22 ป 

     23 ป 

     24 ป 

 

13 

120 

60 

64 

79 

44 

 

3.40 

31.60 

15.80 

16.80 

20.80 

11.60 

ความสงู (เซนติเมตร) 

     ชวงความสูง 153 - 157 

     ชวงความสูง 158 - 162 

     ชวงความสูง 163 - 167 

     ชวงความสูง 168 - 172 

 

82 

128 

116 

54 

 

21.60 

33.70 

30.60 

14.20 

น้ําหนกั (กโิลกรัม) 

     ชวงน้ําหนกั 43 - 48 

     ชวงน้ําหนกั 49 - 55 

     ชวงน้ําหนกั 56 - 61 

     ชวงน้ําหนกั 62 - 67 

     ชวงน้ําหนกั 68 - 72 

 

184 

148 

34 

0 

14 

 

48.40 

39.00 

8.80 

0 

3.80 
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ตาราง 4 (ตอ)  
 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 

จํานวนพีน่อง 

     1 คน 

     2 คน 

     3 คน 

     4 คน 

     5 คน 

 

96 

170 

72 

36 

6 

 

25.30 

44.70 

18.90 

9.50 

1.60 

จํานวนคนน้าํหนกัเกนิ 

     0 คน 

     1 คน 

     2 คน 

 

282 

96 

2 

 

74.20 

25.30 

.50 

สถานภาพ 

     มีแฟน 

     ไมมีแฟน 

     มเีพื่อนตางเพศ 

 

95 

198 

87 

 

25.00 

52.10 

22.90 

รายได 

     ต่ํากวา 10,000 บาท 

     10,000 – 20,000 บาท 

     20,001 – 30,000 บาท 

     มากกวา 30,000 บาท 

 

46 

166 

127 

41 

 

12.10 

43.70 

33.40 

10.80 

จํานวนมื้อที่รับประทานใน 1 วัน 

     1 มื้อ 

     2 มื้อ 

     3 มื้อ 

     มากกวา 3 มื้อ 

     ไมแนนอน 

 

86 

100 

87 

62 

45 

 

22.60 

26.30 

22.90 

16.30 

11.80 
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ตาราง 4 (ตอ) 

 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 

พฤติกรรมการตรงตอเวลา 

     ตรงตอเวลา 

     ไมตรงตอเวลา 

 

140 

240 

 

36.80 

63.20 

ลักษณะการรับประทานอาหาร 

     ทานอาหารตามมื้อหลัก 

     ทานอาหารจุบจิบไมเปนเวลา 

 

141 

239 

 

37.10 

62.90 

อาหารมื้อทีท่านหนกัที่สุด 

     เชา 

     กลางวนั 

     เย็น 

     อ่ืน ๆ 

 

142 

192 

41 

5 

 

37.40 

50.50 

10.80 

1.30 

การออกกาํลังกาย 

    ทกุวนั 

     สัปดาหละ 2-3 คร้ัง 

     สัปดาหเวนสัปดาห 

     เดือนละครัง้ 

     นาน ๆ คร้ังหรือแทบจะไมไดออกเลย 

 

27 

112 

132 

77 

32 

 

7.10 

29.50 

34.70 

20.30 

8.40 

วิธีที่ใชในการพิจารณาน้ําหนักเกิน 

     สวนสงู – น้ําหนกั 

     น้ําหนัก / สวนสงู 

     ไมไดพิจารณาแนวทางใดเลย 

     วิธีอ่ืน ๆ 

 

141 

114 

46 

79 

 

37.10 

30.00 

12.10 

20.80 
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ตาราง 4 (ตอ) 
 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 

โรคที่เกิดจากความอวน 

     โรคหัวใจขาดเลือด 

     กลามเนื้อหัวใจตาย 

     โรคหัวใจวาย 

     โรคเบาหวาน 

     ฮอรโมนเปลี่ยนแปลง 

     โรคขอเขาอักเสบ 

     มะเร็งตับ 

     มะเรงเตานม 

     ไขมันในเลอืดสูง 

 

185 

167 

196 

141 

172 

53 

42 

33 

151 

 

16.20 

14.60 

17.20 

12.40 

15.10 

4.60 

3.70 

2.90 

14.20 

       

กกกกกกกจากตาราง 1 แสดงใหเห็นวากลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาครั้งนี้สวนมากเปนนกัศึกษาใน

ชั้นปที ่3 คิดเปนรอยละ 40.50 รองลงมา คือ ชั้นปที่ 4 คดิเปนรอยละ 28.20 โดยสวนมากมีอายุ 20 ป 

คิดเปนรอยละ 31.60 มีความสูงโดยเฉลีย่อยูในชวง 158 – 162 เซนติเมตร คิดเปนรอยละ 33.70 มีชวง

น้ําหนกัโดยเฉลี่ยอยูในชวง 43 - 48 กิโลกรัม คิดเปนรอยละ 48.40 มีจํานวนพีน่องโดยเฉลี่ย 2 คน คิด

เปนรอยละ 44.70 โดยสวนมากกลุมตัวอยางมีพฤติกรรมการรับประทานอาหารที่ไมตรงเวลา คิดเปน

รอยละ 63.20 และมีพฤติกรรมการทานอาหารจุบจิบไมเปนเวลา คิดเปนรอยละ62.90 โดยมื้อทีท่าน

หนกัที่สุดคือมือ้กลางวัน คิดเปนรอยละ 50.50 มีพฤตกิรรมการออกกาํลังกายสัปดาหเวนสัปดาหมาก

ที่สุดคิดเปนรอยละ 34.70 สวนวิธทีี่ใชในการพิจารณาวามนี้ําหนักเกนิมาตรฐานหรือไมใชวิธีนาํสวนสงู

มาลบกับน้ําหนัก คิดเปนรอยละ 20.80 สวนโรคที่รูจกัถามีน้าํหนักเกนิมาตรฐานมากที่สุดคือ โรคหัวใจ

วาย คิดเปนรอยละ 17.20 
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กกกกกกกตอนที่ 2 นําเสนอขอมูลพฤติกรรมการควบคุมน้ําหนัก พฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการ

ออกกําลงักาย การรับรูภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐาน และการรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนัก

เกินมาตรฐาน โดยแสดงเปนคาเฉลี่ย และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 

 

ตาราง 5 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการแปลผลของพฤติกรรมการควบคุมน้ําหนกั 

 

พฤติกรรมการควบคุมน้าํหนกั X SD การแปลผล 

พฤติกรรมควบคุมน้ําหนกัโดยรวม 3.26 0.97 ระดับปานกลาง 

กกกกกกกจากตาราง 2 กลุมตัวอยางมพีฤติกรรมการควบคุมน้าํหนักโดยรวมระดับปานกลางและ

พิจารณาเปนรายขอพบวามกีารเขาสถาบนัลดน้าํหนักเพื่อใชบริการในการควบคุมน้ําหนกัในระดบัมาก

ที่สุด รองลงมาคือเคยใชวิธลีดความอวนแบบตางๆมาแลว เชนการลวงคอ การกนิยาถาย ในระดับมาก 

 

ตาราง 6 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการแปลผลของพฤติกรรมการบริโภค 

 

พฤติกรรมการบริโภค X SD การแปลผล 

พฤติกรรมการบริโภคโดยรวม 3.10 .61 ระดับปานกลาง 

กกกกกกกจากตาราง 3 กลุมตัวอยางมพีฤติกรรมการบริโภคเฉลี่ยโดยรวมในระดับปานกลาง เมือ่

พิจารณาเปนรายขอพบวา กลุมตัวอยางรับประทานอาหารไมครบ 5 หมู ในระดับมากที่มากที่สุด 

รองลงมาคือ เลือกรับประทานอาหารที่ใหพลังงานสูงหรอืไมมีประโยชนเนื่องจากการตัดสินใจซื้อตาม

โฆษณาหรือการสงเสริมการขายในระดับมาก 

 

ตาราง 7 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการแปลผลของพฤติกรรมการออกกาํลงักาย 

 

พฤติกรรมการออกกําลงักาย X SD การแปลผล 

พฤติกรรมการออกกําลงักายโดยรวม 3.35 .89 ระดับปานกลาง 

กกกกกกกจากตาราง 4 กลุมตัวอยางมพีฤติกรรมการออกกําลงักายโดยรวมในระดบัปานกลาง เมื่อ

พิจารณาเปนรายขอพบวา กลุมตัวอยางมกีีฬาที่เลนเสมอ คือ กีฬาที่ตองเลนในรมหรือใชแรงนอย เชน

สนุกเกอร ครอสเสิรด ยิงปน เปนตน ในระดับมากที่มากที่สุด รองลงมาคือมีวิธีออกกําลังกายที่แทรกอยู

ในชีวิตประจาํวัน เชน ทาํงานบาน ทําสวน การเดนิแทนใชพาหนะ ในระดับมาก 
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ตาราง 8 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการแปลผลของการรับรูภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐาน 

 

การรับรูภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐาน X SD การแปลผล 

การรับรูภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐานโดยรวม 3.29 .69 ระดับปานกลาง 

 

กกกกกกกจากตาราง 5 กลุมตัวอยางมีการรับรูภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐานโดยรวมในระดับปานกลาง 

เมื่อพิจารณาเปนรายขอพบวา กลุมตัวอยางรูวาน้าํหนักเกินมาตรฐานเพราะมีคนทักวาอวนขึ้นในระดับ

มากที่มากที่สุด รองลงมาคอื รูวาภาวะน้าํหนักเกินมาตรฐานเกิดจากอะไรแตก็ไมไดทําเพื่อหลกีเลี่ยง

หรืองดเวนสิ่งที่ทาํใหน้ําหนกัเกนิมาตรฐานในระดับปานกลาง 

 

ตาราง 9 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการแปลผลของการรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะ

น้ําหนกัเกนิมาตรฐาน 

 

การรับรูปญหาสุขภาพ X SD การแปลผล 

การรับรูปญหาสุขภาพโดยรวม 2.88 1.07 ระดับปานกลาง 

 

กกกกกกกจากตาราง 6 กลุมตัวอยางมีการรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐาน

โดยรวมในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณาเปนรายขอพบวา กลุมตัวอยางดูโทรทัศน ฟงวิทยุ อาน

หนงัสือพมิพและสื่อตางๆเสมอวาถาหากน้ําหนกัเกนิมาตรฐานจะทาํใหเสี่ยงตอการเกิดโรคตาง ๆ เชน 

เบาหวาน ความดันโลหิตสงู ไขมันอุดตันในเสนเลือด เปนตน ในระดบัมาก รองลงมาคือครอบครัวและ

คนรอบขางเปนคนบอกและคอยเตือนวาอยาปลอยใหน้าํหนักเกินมาตรฐานเพราะจะไมดีตอสุขภาพใน

ระดับปานกลาง 
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ตอนที่ 3 การเปรียบเทยีบความสัมพนัธของพฤตกิรรมการควบคุมน้าํหนกั การรับรูการควบคุมน้าํหนัก 

กับการควบคมุน้ําหนักของนักศึกษาหญิงสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งในกรุงเทพมหานคร 

 

ตาราง 10 การหาความสัมพันธของพฤติกรรมการควบคุมน้ําหนกั พฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการ

ออกกําลงักาย การรับรูภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐานและการรับรูปญหาสุขภาพจากการที่น้าํหนกัเกนิ

มาตรฐาน 
 

 การ

ควบคุม 

การ

บริโภค 

การออก

กําลังกาย 

การรับรูภาวะ

น้ําหนกัเกนิ

มาตรฐาน 

การรับรูปญหาสุขภาพ

ที่เกิดจากการที่น้าํหนัก

เกินมาตรฐาน 

การควบคุม 1 .311** .382** .710** .566** 

การบริโภค  1 .262** .319** .428** 

การออกกาํลัง

กาย 

   

1 

 

-.344** 

 

-.285** 

การรับรูภาวะ    1 .820** 

การรับรูปญหา     1 

**ระดับนัยสําคัญทางสถิติที ่.01 

 

กกกกกกกจากตาราง 7 จะเห็นไดวาพฤติกรรมการควบคุมน้ําหนกั พฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรม

การออกกาํลังกาย การรับรูภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐาน และการรับปญหาสุขภาพจากการทีน่้ําหนักเกิน

มาตรฐาน มีความสัมพนัธกนัอยางมนีัยสาํคัญทางสถิตทิี่ 0.01 โดยทัง้หมดมีความสัมพันธไปในทิศ

ทางบวก ยกเวนพฤติกรรมการออกกําลงักายกับการรับรูภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐาน และการรับรู

ปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐานมีความสัมพนัธกนัในทิศทางลบ  

 

 

 

 

 



บทที่ 5 
สรุป อภิปรายผลและขอเสนอแนะ 

 

สังเขปความมุงหมาย สมมติฐานและวิธีดําเนินการวิจัย 
กกกกกกกความมุงหมายของการวจิัย 

กกกกกกกกกกเพื่อศกึษาความสมัพันธดานพฤติกรรมและการรับรูที่เกี่ยวของกับการควบคมุน้าํหนักของ

นักศกึษาหญงิสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งในกรุงเทพมหานคร 

 

กกกกกกกสมมติฐานในการวิจัย 

กกกกกกกกกกพฤติกรรมและการรับรูที่เกี่ยวของกับการควบคุมน้ําหนัก มีความสัมพันธกับการควบคุม

น้ําหนกัของนกัศึกษาหญิงสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึง่ในกรุงเทพมหานคร 

 

ขอบเขตของการวิจัย 
กกกกกกกประชากรและกลุมตัวอยางทีใ่ชในการวจิยั 

กกกกกกกกกกประชากรที่ใชในการศึกษาคนควาคร้ังนี้ เปนนกัศึกษาหญิงระดับปริญญาตรีที่ศึกษาอยู

ในมหาวทิยาลัยเกษมบัณฑิต ประจําภาคการศึกษาที่ 2 ปการศึกษา 2553 จํานวน 5,546 คน  

กกกกกกกกกกกลุมตัวอยาง ศึกษาเฉพาะนักศึกษาหญิงระดับปริญญาตรี ในมหาวิทยาลัยเกษม

บัณฑิต ประจําภาคการศึกษาที ่2 ปการศึกษา 2553 เพศหญิง อายุ 16 ปข้ึนไป จํานวนกลุมตัวอยาง 

380 คน จากประชากร 5,546 คน โดยใชสูตรการคํานวณหาจาํนวนตวัอยางจากประชากรของทาโร ยา

มาเน (Yamane. 1967: 886 – 887)  โดยใชระดับความเชื่อมั่น 95% หรือยอมใหมคีวามคลาดเคลื่อน

เทากับ 0.05 

กกกกกกกกกกสุมอยางงายจากคณะวชิาที่ศกึษาของนกัศึกษาหญิงมหาวิทยาลัยเกษมบัณฑิต จาก

ทั้งหมดจํานวน 8 คณะ คือ นิติศาสตร นิเทศศาสตร บริหารธุรกิจ บริหารธุรกิจภาคภาษาอังกฤษ ศิลป

ศาสตร วิทยาศาสตรและเทคโนโลย ีวิศวกรรมศาสตรและสถาปตยกรรมศาสตร ดวยการสุมอยางงาย

โดยจับฉลากไดคณะนิเทศศาสตร บริหารธรุกิจ ศิลปศาสตร วิทยาศาสตรและเทคโนโลยี 
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เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
กกกกกกกเครือ่งมอืที่ใชในการวิจยั คือ แบบสอบถามเรื่องการศกึษาความสมัพันธดานพฤติกรรมและการ

รับรูที่เกีย่วของกับการควบคุมน้าํหนักของนักศกึษาหญงิสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึง่ใน

กรุงเทพมหานคร เปนแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล พฤติกรรมและการรับรูเกี่ยวกับการควบคุมน้าํหนัก 

เพื่อใหบรรลุวตัถุประสงคของงานวิจยัและเปนแบบรายงานขอมลูในดานพฤติกรรมภายในและพฤตกิรรม

ภายนอกของผูถูกวิจัย 

 

การวิเคราะหขอมูล 
กกกกกกกการศึกษาคนควาครั้งนี้ดําเนินการวิเคราะหขอมูล ดังนี ้

กกกกกกกกกก1. วิเคราะหขอมูลเบ้ืองตนดวยสถิตพืน้ฐาน ไดแก คารอยละ โดยใชสูตร (ประคอง 

กรรณสูต. 2525: 73) และคาเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนน (Standard Deviation) โดยใชสูตร (พวง

รัตน ทวีรัตน. 2540: 143) 

กกกกกกกกกก2. สถิติสําหรับวิเคราะหคุณภาพเครื่องมอืการหาความเที่ยงตรงตามเนื้อหาโดยนํา

เครื่องมือที่สรางขึ้นไปใหผูเชีย่วชาญตรวจสอบและวเิคราะหเชงิปริมาณหรือตัวเลข โดยใชสูตร (พวงรัตน 

ทวีรัตน. 2540: 117) ไดแก การวเิคราะหหาความเชื่อมัน่ (Reliability) ของแบบสอบถามดานพฤติกรรม

และการรับรูทีเ่กี่ยวของกบัการควบคมุน้าํหนัก โดยวิธหีาคาสัมประสทิธิแ์อลฟา (Alpha – Coefficient) 

ของครอนบาค (Cronbach. 1970: 161) โดยใชสูตร (พวงรัตน ทวีรัตน. 2543: 125 – 126) 

กกกกกกกกกก3. สถิตที่ใชทดสอบสมมติฐาน ไดแก การหาคาความสมัพันธระหวางตัวแปร 2 ตัว 

 

สรุปผลการศึกษาคนควา 
กกกกกกก1. ผลการศึกษาขอมูลทั่วไปพบวา 

กกกกกกกกกก1.1 นักศกึษาระดับปริญญาตรีในมหาวทิยาลัยเกษมบณัฑิตที่เปนกลุมตัวอยางจํานวน 

380 คนมีภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน ในกลุมอวนระดับ 1 จํานวน 13 คน มนี้ําหนกัมาตรฐาน จาํนวน 

203 คนและมนี้ําหนกัต่ํากวามาตรฐาน ในกลุมผอมระดับ 1 จํานวน 116 คน ในกลุมผอมระดับ 2 

จํานวน 41 คน ในกลุมผอมระดับ 3 จํานวน 7 คน  จํานวนคนทีน่้ําหนกัต่ํากวามาตรฐาน: จํานวนคนที่

น้ําหนกัอยูในมาตรฐาน: จํานวนคนที่น้าํหนักต่ํากวามาตรฐาน คิดเปนอัตราสวน 13: 203: 164 

สวนมากเปนนักศึกษาระดบัช้ันปที ่3 คิดเปนรอยละ 40.50 สวนมากอายุ 20 ป คิดเปนรอยละ 31.60 

โดยนักศกึษาหญิงสวนมากมีความสงู 158 – 162 ซ.ม. คิดเปนรอยละ 33.70 โดยมนี้ําหนกัเฉลี่ยอยู

ในชวง 43 – 48 กิโลกรัม คิดเปนรอยละ 48.40 มีจํานวนพี่นองโดยเฉลีย่ 2 คน คิดเปนรอยละ 44.70 

สวนวิธทีี่นักศกึษาสวนมากนํามาพจิารณาวามีน้าํหนักเกินมาตรฐานหรือไมใชวิธนีาํสวนสูงมาลบ
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น้ําหนกั คิดเปนรอยละ 20.80 สวนโรคที่รูจกัถามนี้าํหนักเกินมาตรฐานมากที่สุด คือ โรคหัวใจวาย คิด

เปนรอยละ 17.20 และในสวนสภาพทางสังคมและเศรษฐกิจ พบนักศึกษาสวนมากไมมีแฟน คิดเปน

รอยละ 52.10 อีกทัง้ภายในครอบครัวโดยสวนมากไมมบีุคคลที่น้ําหนกัเกนิถึงรอยละ 74.20 มีรายได

เดือนละ 10,000 – 20,000 ตอเดือน คิดเปนรอยละ 43.70  

กกกกกกกกกก1.2 ดานพฤติกรรม พบวา นักศึกษาสวนมากของกลุมตัวอยางมีพฤติกรรมกินอาหารวนั

ละ 2 มื้อ คิดเปนรอยละ 26.30 รับประทานอาหารที่ไมตรงเวลา คิดเปนรอยละ 63.20 และมีพฤตกิรรม

ทานอาหารจบุจิบระหวางมือ้ คิดเปนรอยละ 62.90 โดยมื้อที่ทานหนักที่สุด คือ มื้อกลางวัน คิดเปนรอย

ละ 50.50 มพีฤติกรรมการออกกําลงักายสปัดาหเวนสัปดาหมากที่สุด คิดเปนรอยละ 34.70 โดยมี

พฤติกรรมการออกกําลงักายชนิดในรมหรือใชพลังงานนอยและกิจกรรมในชีวิตประจาํวัน 

กกกกกกกกกก1.3 ดานการรับรู พบวา นกัศึกษาโดยสวนมากมกีารรบัรูภาวะน้าํหนักเกินมาตรฐาน

โดยรวมดวยวธิีนําสวนสูงลบดวยน้าํหนักแลวมากกวาหรือเทากับ 110 ถึงรอยละ 37.10 รองลงมาคือ

วิธีการ BMI ถงึรอยละ 30 ในเรื่องโรคที่จะเกิดกับผูมนี้ําหนกัเกนิมาตรฐานนั้น รอยละ 17.20 รับรูวาคน

ที่มีน้าํหนกัเกนิมาตรฐานทาํใหเปนโรคหวัใจวาย รองลงมาคือโรคหวัใจขาดเลือดรอยละ 16.20 โรค

กลามเนื้อหวัใจตาย รอยละ 14.60 และโรคไขมันในเลือดสูง รอยละ 14.20 

กกกกกกก2. ผลการทดสอบสมมติฐาน พบวา 

กกกกกกกกกก2.1 พฤตกิรรมการบริโภคอาหาร มีความสัมพนัธกับการควบคมุน้าํหนักของนกัศึกษา

ปริญญาตรีอยางมนีัยสาํคัญทางสถิตทิี่ระดบั .01 

กกกกกกกกกก2.2 พฤติกรรมการออกกาํลงักาย มีความสัมพันธกับการควบคุมน้ําหนักของนักศึกษา

ปริญญาตรีอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .01 

กกกกกกกกกก2.3 การรับรูภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐาน มีความสมัพนัธกับการควบคุมน้ําหนกัของ

นักศึกษาปริญญาตรีอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 

กกกกกกกกกก2.4 การรับรูปญหาสุขภาพที่เกดิจากภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐาน มีความสัมพนัธกบัการ

ควบคมุน้าํหนกัของนักศกึษาปริญญาตรีอยางมนียัสําคญัทางสถิติที่ระดับ .01 
 

การอภิปรายผล 
กกกกกกกจากการศึกษาความสัมพนัธดานพฤติกรรมและการรับรูทีเ่กี่ยวของกับการควบคุมน้าํหนกั

ของนักศึกษาหญิงสถาบนัอดุมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งในกรุงเทพมหานคร อภิปรายผลไดดังนี้ 

กกกกกกกกกก1. จําแนกตามพฤติกรรมการบริโภคและพฤติกรรมการออกกําลงักาย 

กกกกกกกกกกกกกจากผลการศึกษา พบวา พฤตกิรรมการบริโภคอาหารและพฤตกิรรมการออกกําลัง

กาย มีความสมัพันธกับการควบคุมน้าํหนกัของนกัศึกษาปริญญาตรี ซึ่งตรงกับสมมติฐานที่วา 
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พฤติกรรมและการรับรูที่เกีย่วของกับการควบคุมน้าํหนกั มีความสัมพันธกับการควบคุมน้าํหนักของ

นักศึกษาหญิงสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งในกรุงเทพมหานคร 

กกกกกกกกกกกกกจากผลการศึกษา พบวา กลุมตัวอยางมพีฤติกรรมบริโภคอาหารไมครบ 5 หมูใน

ระดับมากที่ 3.78 อีกทัง้มกีารรับประทานอาหารที่ใหพลงังานสูงหรือไมมีประโยชนเนือ่งจากการ

ตัดสินใจซื้อตามโฆษณาหรอืการสงเสริมการขายในระดับมากที่ 3.45 และยังมพีฤติกรรมการออกกําลงั

กายโดยรวมในระดบัปานกลาง แตสวนมากกลับพบวามีคาดัชนีความหนาของรางกายในระดับปกติ

และตํ่ากวามาตรฐานในระดบัที่สูง ทัง้นีเ้นือ่งจากในวยัรุนมีระดับการเผาผลาญพลงังานที่ดีและใน

วัยรุนนี้มักมีกจิกรรมในชีวิตประจําวนัมากมาย (พรรณทพิย ศิริวรรณบศุย. 2549: 45) จึงอาจจัดวาเปน

การออกกาํลังกายแบบไมมแีบบแผน ซึ่งเพนเดอร (Pender 1987: 337) กลาววา การเพิ่มกิจกรรมทาง

รางกายแมเพยีงเล็กนอย เชน เดนิขึ้นบนัไดแทนขึ้นลฟิท การเดนิแทนการนัง่รถ จะชวยควบคุมน้ําหนกั

ได อีกทั้งในดานพัฒนาการของแตละวัยนัน้ เมื่ออายุมากขึ้นจะมีความเสื่อมถอยของสมรรถภาพ (ศรี

เรือน แกวกังวาล. 2538: 52) ทําใหมีการเคลื่อนไหวรางกายและอัตราการเผาผลาญพลังงานของ

รางกายลดลงประมาณ รอยละ 5 ทุก ๆ 10 ป นับจาก 20 – 25 ป (ประณิธิ หงสประภาศ. 2539: 134)  

กกกกกกกกกกกกกขัดแยงกบัศุภลักษณ บญุความดี (2541: ง) และจาํป ประสิทธิ์ชยั ที่ศึกษาพบวาผูที่มี

น้ําหนกัเกนิมาตรฐานในกรงุเทพมหานคร สวนมากจะอยูในวยัผูใหญ ชวงอายุ 40 – 49 ป ถึงรอยละ 

40.50 อีกทัง้ภาวะโภชนาการและภาวะอวนนัน้ ไมไดเกดิจากการบริโภคอาหารปรมิาณมากเสมอไป 

โดยพลังงานทีไ่ดรับจากอาหารในคนอวนและคนน้าํหนักปกติอาจจะไมแตกตางกนั แตความแตกตาง

กันที่วา คนอวนมีการสะสมพลังงานสวนเกินที่ใชไมหมดและมีกิจกรรมการเคลื่อนไหวรางกายลดลง 

รวมถึงอัตราการเผาผลาญนอยกวาคนน้ําหนกัปกติ จงึเก็บพลงังานสวนเกินเอาไวในรูปของเซลลไขมัน 

ซึ่งนาํไปสูภาวะของการมนี้ําหนกัเกนิมาตรฐาน ซึ่งสอดคลองกับ ศรีสุดา วงศวิเศษกลุ (2540: 107) ได

ศึกษาพบวา บริโภคนิสัยไมมีความสมัพนัธกับภาวะโภชนาการอยางมนีัยสําคัญที่ระดับ .05 และใน

งานวิจยัของ เทว ีรักวานิช (2536: 66) ไดศกึษาพบวา บริโภคนิสัยไมมีความสมัพนัธกับภาวะอวนใน

เด็กนักเรยีนชัน้ประถมในสังกัดสํานกังานคณะกรรมการประถมศึกษาแหงชาติ  

กกกกกกกกกกกกกสอดคลองกับ สมทรง สมควรเกตุ (2541: ง) โดยศกึษาการลดน้าํหนักดวยตนเอง

ของผูที่รับรูวามีภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐานในกรงุเทพมหานคร พบวาสวนมากผูที่มภีาวะน้ําหนกัเกิน

มาตรฐานเกิดจากพฤติกรรมการรับประทานอาหารถึงรอยละ 84.50 และศุภลักษณ บุญความด ี

(2541: ง) ไดศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของผูที่มนี้าํหนักเกินมาตรฐานในกรุงเทพมหานคร พบวามีสาเหตุ

มาจากบริโภคนิสัยถงึรอยละ 89.00 

กกกกกกกกกก2. จําแนกตามการรับรูภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานและการรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจาก

ภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐาน 
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กกกกกกกกกกกกกจากผลการศึกษา พบวา การรับรูภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐานและการรับรูปญหา

สุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน มีความสัมพันธกับการควบคุมน้าํหนักของนักศึกษา

ปริญญาตรี ซึ่งตรงกับสมมติฐานที่วา พฤติกรรมและการรับรูที่เกี่ยวของกับการควบคุมน้ําหนกั มี

ความสัมพันธกับการควบคมุน้ําหนักของนักศึกษาหญิงสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งใน

กรุงเทพมหานคร 

กกกกกกกกกกกกกจากผลการศึกษา พบวา กลุมตัวอยางมกีารรับรูภาวะน้ําหนักเกนิมาตรฐานโดยรวม

ในระดับปานกลางที่ 3.29 โดยสวนมากจะรูวาตัวเองมนี้ําหนกัมากกต็อเมื่อมีคนอืน่บอกและมกัไมได

ทําเพื่อหลกีเลีย่งหรืองดเวนสิ่งทีท่ําใหน้าํหนักเกินมาตรฐาน โดยมีสวนนอยที่มีการจดจําและคํานวณ

น้ําหนกัตัวเองเพื่อเปรียบเทยีบกับเกณฑน้าํหนักมาตรฐาน สวนการรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะ

น้ําหนกัเกนิมาตรฐานนั้น กลุมตัวอยางมกีารรับรูในระดับปานกลางที่ 2.88 สวนมากไมมีประสบการณ

ตรงจากบุคคลในครอบครัววามนี้ําหนักเกนิมาตรฐาน จงึไมไดรับประสบการณในดานนี้เทาที่ควร ทาํ

ใหการรับรูโรคภัยที่เกิดจากภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐาน ความสนใจในสื่อตาง ๆ เกี่ยวกับเร่ืองภาวะ

น้ําหนกัเกนิมาตรฐานจงึอยูในระดับปานกลางเชนกัน ในกลุมตัวอยางนัน้มนี้ําหนกัในระดับมาตรฐาน

คอนขางสงูและน้ําหนักต่ํากวามาตรฐานในระดับรองลงมาเพราะวากลุมตัวอยางอยูในวยัรุนระดบั

มหาวิทยาลยั ซึ่งเปนวัยที่ตองการพลังงานมากมายในการเจริญเติบโต การเรียน การทํากจิกรรมและใช

ชีวิตประจําวัน ในดานการรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกนิมาตรฐานนัน้ กลุมตัวอยางมี

การรับรูแตสวนมากมักจะรับรูจากการบอกเลาและตักเตือนของบุคคลรอบขาง โดยที่ตัวเองนัน้ไมคอย

ไดใสใจในเรื่องนี ้แมวาจะมกีารรับรูโรคภัยและผลเสียจากภาวะน้าํหนักเกินมาตรฐานในระดับปาน

กลางก็ตาม กลุมตัวอยางทกุคนรูวาภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐานทําใหเกิดโรครายกบัรางกายได แตรูแค 

2 – 3 โรคและไมไดสนใจรายละเอียดมากมาย ทัง้นี้เนื่องจากโรคที่เกดิจากภาวะน้าํหนกัเกนิมาตรฐาน

เปนโรคที่ตองใชเวลานานกวาจะมีอาการและมีระดับความรนุแรงที่แตกตางกนัไปในแตละบุคคล ไมได

รวดเร็วเหมือนโรคติดตอ อีกทั้งวัยรุนเปนวยัที่ใชพลังงานเยอะ ถึงจะรับประทานอาหารเขาไปเยอะแตก็

เผาผลาญไปไดหมดหรือเกือบหมด จงึทาํใหกลุมตัวอยางขาดความตระหนักในการรบัรูรายละเอียด

ของปญหาที่เกิดจากภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐาน นกัศึกษาสวนมากรับรูแควาตัวเองน้าํหนักปกติ 

กกกกกกกกกกกกกขัดแยงกับการศึกษาของแคสและคณะ (Cash; et al. 1986: 286) ที่สัมภาษณ

ความรูสึกเกี่ยวกับรูปรางของสตรีจํานวน 2,000 คน พบวา มากกวารอยละ 55.00 น้ําหนักปกติแตคิดวา

ตัวเองน้ําหนักเกินและรอยละ 40.00 มีน้ําหนักต่ํากวามาตรฐานแตคิดวาตัวเองมีน้ําหนักในเกณฑ

มาตรฐาน ทั้งนี้ อาจเกิดจากคานิยมของสังคมไทยที่ใหความนิยมชมชอบและใหคุณคากับผูหญิงทีม่ี

รูปรางเพรียวบางเหมือนนางแบบและดารา จึงทําใหกลุมตัวอยางมีรูปรางที่ดีและน้ําหนักไมเกิน

มาตรฐาน อีกทั้งยังสอดคลองกับ สมทรง สมควรเกตุ (2541: 78) ที่ศึกษาการลดน้ําหนักดวยตนเองของ
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ผูที่รับรูวามีภาวะน้ําหนักเกินในกรุงเทพมหานคร พบวาผูหญิงที่รับรูวามีภาวะน้ําหนกัเกินสวนมากรอย

ละ 55.00 มีดัชนีมวลกายปกติ 

กกกกกกกกกกกกกสอดคลองกับ โทนส (Tone, 1987: 310) ที่ไดกลาวเอาไววา การรับรูในตนเอง

สําหรับดานนีน้ั้นเปนความเชื่อที่บุคคลมีตอตนเองนั่นเอง ซึง่จากการเก็บขอมูลพบวากลุมตัวอยางที่มี

น้ําหนกัเกนิมาตรฐานจะมีการรับรูภาวะน้าํหนักเกินมาตรฐานในระดับต่ํา หมายความวา กลุมบุคคล

กลุมนีน้ั้นมีการรับรูวาน้ําหนกัตนเองไมเกนิมาตรฐาน ในเมื่อรับรูวาน้าํหนักตนเองไมเกินมาตรฐานแลว

จึงทาํใหไมระมัดระวังในการรับประทานอาหารและขาดพฤติกรรมควบคุมน้ําหนกัอกีดวย จึงทําให

บุคลากรกลุมนี้มีน้าํหนกัเกนิมาตรฐาน 

 

ขอเสนอแนะ 
กกกกกกกจากผลการวจิัยเรื่องการศึกษาความสัมพันธดานพฤติกรรมและการรับรูที่เกีย่วของกับการ

ควบคุมน้าํหนกัของนกัศึกษาหญงิสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึง่ในกรุงเทพมหานครนั้น ผลปรากฏ

วา พฤตกิรรมการบริโภคอาหาร พฤติกรรมการออกกาํลงักาย การรับรูภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐานและ

การรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน มีความสัมพันธกับการควบคุมน้าํหนัก 

ทั้งนี้ ดานพฤตกิรรมการบริโภคอาหารและออกกําลงักายหรอืดานการรับรูภาวะน้าํหนักเกินมาตรฐาน

และรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานนั้น เปนปจจัยที่สามารถเปลี่ยนแปลงได 

ดังนัน้ผูวิจยัจึงมีขอเสนอแนะในการนําเอาผลวิจัยไปใชใหเกิดประโยชนในดานตาง ๆ ดังนี ้

กกกกกกกกกก1. ผูที่เกีย่วของในดานของการศึกษา ควรจะตระหนกัและใหความสําคัญเหลานี้ไดรับ

การปลูกฝงถายทอดตั้งแตในวัยเด็กโดยใหความรูตาง ๆ ที่สําคัญเหลานี้สอดแทรกอยูในบทเรียนหรือ

สาระสําคัญของกลุมสาระวชิาที่เกี่ยวของ  

กกกกกกกกกก2. บุคลากรในสาขาวิชาตาง ๆ รวมถงึประชาชน ควรใหความสนใจตอการถายทอด

ความรูผานทางโทรทัศน วทิยุ อินเตอรเน็ตหรือส่ืออ่ืน ๆ รวมทัง้สงเสริมใหมีการจัดกิจกรรมรณรงคให

ความรูในเรื่องนี้มากข้ึน ทัง้นีอ้าจผานการจดักิจกรรมเขียนคําขวัญ เรียงความ กิจกรรมคาย ชมรม 

สมาคมหรือกจิกรรมในรูปแบบอื่น ๆ เพื่อใหเกิดการเรียนรูไดจริงจากการปฏิบัติ อีกทัง้เรียนรูจาก

ประสบการณจริงและสามารถซักถามผูมคีวามรูได 

กกกกกกกกกก3. สงเสริมในระดับองคกร โดยจัดตั้งเปนหนวยใหคําปรึกษาในเรื่องการควบคมุน้ําหนกั

หรือใหขอมูลความรูในการควบคุมน้าํหนกัอยางถูกวิธ ีรวมถึงขอมูลทีเ่กี่ยวของที่สําคัญ เชน การบริโภค

และการออกกาํลังกายที่ถกูตองตามหลกัโภชนาการ ทั้งนี้ยงัสามารถนาํเอาการใหคําปรึกษาไปใชรวม

ดวยเพื่อใหเกดิประโยชนสูงสุด อีกทัง้สามารถนาํเอาหลกัการตาง ๆ ทางจิตวทิยามาใชเพื่อใหเกิดผล

สัมฤทธิ์ที่ดี เชน การใชแรงจงูใจใหเกิดพฤติกรรมที่ถูกตองตามหลักโภชนาการ 
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ขอเสนอแนะสําหรับการวิจัยครั้งตอไป 
กกกกกกก1. ศึกษาความสมัพันธดานพฤติกรรมและการรับรูที่เกี่ยวของกับการควบคุมน้ําหนกัของ

ผูชายที่ศึกษาในระดับปริญญาตรีหรือศึกษาเปรียบเทียบระหวางผูหญิงในแตละวยั 

กกกกกกก2. ควรมีการศึกษาในเชิงลึก เชน การสัมภาษณ การทดสอบวัดผล การติดตามเก็บขอมูล

ระยะยาวเพราะพฤติกรรมการรับประทานอาหารอาหารพลังงานสงูและไมคอยออกกาํลังกายในวนัรุน

อาจเปนพฤตกิรรมถาวรที่สงผลในวยัตอ ๆ ไปได 

กกกกกกก3. ควรมีการศึกษาถงึปจจัยทีม่ีอิทธพิลตอการควบคุมน้าํหนกัของผูหญงิในวยัตาง ๆ เชน 

แรงจูงใจ แรงสนับสนนุจากครอบครัว ความเครียดและแรงสนับสนนุทางสังคม 

กกกกกกก4. ศึกษาประสทิธิผลของโปรแกรมการลดน้าํหนกัรูปแบบตาง ๆ และพฒันาใหเหมาะสมวัย 
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แบบสอบถามเพื่อการวิจยั 

 

เร่ือง การศึกษาความสัมพนัธดานพฤติกรรมและการรับรูที่เกีย่วของกับการควบคุมน้าํหนกัของ

นักศึกษาหญิงสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึ่งในกรุงเทพมหานคร 

 

แบบสอบถามชุดนี้แบงออกเปน 2 ตอน คือ     

ตอนที่ 1    เปนการสอบถามขอมูลเบื้องตนของผูตอบแบบสอบถาม  

ตอนที่ 2    เปนแบบสอบถามพฤติกรรมการควบคุมน้าํหนัก พฤตกิรรมการบริโภค พฤติกรรมการออกกําลงั

กาย การรับรูภาวะน้ําหนักเกนิมาตรฐาน การรับรูปญหาสขุภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานที่

เกี่ยวของกับการควบคุมน้าํหนักของนักศึกษาหญงิสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึง่ในกรุงเทพมหานคร 

ซึ่งใหเลือกตอบเปนระดับความถี่ของพฤติกรรมที่ปฏิบัติโดยมีคําตอบ 5 ตัวเลือก คือ บอยที่สุด คอนขาง

บอย ปานกลาง คอนขางนอยและนอยมากหรือแทบจะไมเคย 

 

คําชี้แจง 

กกกกกกกแบบสอบถามนี้มวีัตถุประสงค คือ ตองการทราบถึงความสมัพันธดานพฤติกรรมการควบคุม

น้ําหนกั พฤตกิรรมการบริโภค พฤติกรรมการออกกาํลังกาย การรับรูภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐานและ

การรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานที่เกีย่วของกับการควบคมุน้ําหนักของ

นักศึกษาหญิงสถาบนั อุดมศึกษาเอกชนแหงหนึง่ในกรุงเทพมหานคร เพื่อนาํเอาขอมลูมาประกอบการ

ทําวิจัยการศึกษาในระดับมหาบัณฑิต สาขาวิชาจิตวิทยาการแนะแนว การตอบแบบสอบถามครั้งนี้ไม

มีผลกระทบตอทานแตประการใด จึงขอความกรุณาตอบแบบสอบถามใหครบทุกขอและขอขอบคุณใน

ความกรุณาของทานไว ณ โอกาสนี ้
 

       นางสาวฐิติวรดา   อุปพงษ 

            นิสิตปริญญาโท สาขาวิชาจิตวทิยาการแนะแนว 

               มหาวิทยาลัยศรีนครนิทรวโิรฒ 

 

ตอนที่ 1  โปรดกรอกขอมูลสวนตวัลงในชองวางใหตรงกับความเปนจริง 

ปจจุบันทานกาํลังศึกษาชัน้ปที่..........อาย.ุ.........ป สวนสูง...............เซนติเมตร น้ําหนกั.........กิโลกรัม 

อาชีพในอนาคต....................... เหตุผลทีส่นใจอาชพีนี.้....................................................................

จํานวนพีน่อง(รวมทาน)...........จํานวนบุคคลในครอบครัวที่มีภาวะน้ําหนกัเกนิปกติ............................ 
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สถานภาพความสัมพันธกับเพื่อนตางเพศ  มีแฟน          ไมมีแฟน         มีเพื่อนสนิทตางเพศ 

รายไดตอเดือน (จากผูปกครองและรายไดพิเศษอื่นๆ)....................................................................... 

ฉันทราบวาโรคใดเกิดจากความอวน โปรดเลือกโรคที่คิดวาเกิดจากความอวน (เลือกไดมากกวา 1 ขอ) 

โรคหัวใจขาดเลือด     กลามเนื้อหัวใจตาย     โรคหัวใจวาย     โรคเบาหวาน     

ฮอรโมนเปลี่ยนแปลง  โรคขอเขาอักเสบ        มะเร็งตับ          มะเร็งเตานม      

ไขมันในเสนเลือดสูง   ไขมันในตบัสูง           โรคนิ่วในถงุน้าํดี ผิวหนังอักเสบ ติดเชื้อ  

พิควิคเคียน ซนิโดรม  คือ งวงซึม หลับงาย หายใจบอย 

จํานวนมื้อทีท่านรับประทานอาหารใน 1 วนั 1 มื้อ 2 มื้อ 3 มื้อ > 3 มือ้  ไมแนนอน 

พฤติกรรมความตรงตอเวลาในการรับประทานอาหาร  ตรงเวลา  ไมตรงเวลา 

ลักษณะการรับประทานอาหาร  ทานอาหารตามมื้อหลัก  ทานอาหารจุบจิบไมเปนเวลา 

อาหารมื้อทีท่านทานหนักทีสุ่ด คือ     เชา     กลางวัน  เยน็      อ่ืน ๆ คือ .............. 

คุณออกกําลังกายดวยความถี ่   ทกุวนั 

      สัปดาหละ 2 – 3 คร้ัง 

      สัปดาหเวนสัปดาห 

      เดือนละครั้ง 

      นาน ๆ คร้ังหรือแทบจะไมไดออกกําลังกายเลย 

วิธีทีท่านใชในการพิจารณาวามนี้ําหนักเกนิเกณฑมาตรฐานหรือไม คอื 

 สวนสูง – น้ําหนกัไมเกนิ ≥110      ดัชนีมวลกาย (BMI)      =    น้าํหนัก (ก.ก.) 

             สวนสูง2 (เมตร) 

 ไมไดพิจารณาดวยแนวทางใดเลย  วธิีอ่ืน เชน ชั่งน้ําหนกัแลวเปรียบเทียบน้ําหนกัปกติฉันเอง 
 

ตอนที่ 2  แบบสอบถามพฤติกรรมการควบคุมน้ําหนัก พฤติกรรมการบริโภค พฤติกรรมการออกกําลังกาย  

การรับรูภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน การรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐานที่

เกีย่วของกับการควบคมุน้าํหนกัของนักศกึษาหญงิสถาบนัอุดมศึกษาเอกชนแหงหนึง่ในกรุงเทพมหานคร 

คําชี้แจง กรุณาอานคําถามในแบบสอบถามทุกสวนใหชัดเจนและครบถวน จากนัน้เลือกตอบโดยทาํ

เครื่องหมาย  ลงในชองที่มรีะดับความถี่ของพฤติกรรมใกลเคียงกับพฤติกรรมของผูตอบแบบสอบถามมากที่สุด 

บอยที่สุด       หมายถงึ     ผูตอบมีพฤติกรรมในขอดังกลาวบอยครั้งหรอืสม่ําเสมอ 

บอย         หมายถึง     ผูตอบมพีฤติกรรมในขอดังกลาวบอย ๆ แตไมทําเปนประจํา 

ปานกลาง      หมายถงึ     ผูตอบมีพฤติกรรมในขอดังกลาวบาง ไมมีบาง โดยเฉลี่ยแลวครึ่งหนึ่ง 

คอนขางนอย  หมายถึง     ผูตอบมีพฤติกรรมในขอดังกลาวนอยแตก็ทาํบาง 

นอยมาก        หมายถึง     ผูตอบแทบจะไมมีพฤตกิรรมในขอดังกลาวเลย 
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พฤติกรรมการควบคุมน้าํหนกั 
บอย

ที่สุด 
บอย 

ปาน

กลาง 

คอนขาง

นอย 

นอย

มาก 

1.  ฉันพยายามอดอาหารหรอืรับประทานนอยที่สุด

เพราะกลัวอวน 

     

2.  ฉันกินอาหารนอยลงเหลือวันละ 1 – 2 มื้อเพราะกลัวอวน      

3.   ฉันรับประทานอาหารเสริมเพื่อการควบคุมน้ําหนกั      

4.   ฉันทานยาลดน้ําหนักเพื่อควบคุมใหน้ําหนกัเปนไป

ตามตองการ 

     

5.   ฉันงดเวนอาหารบางประเภทเพราะเชือ่วาทําใหอวน      

6.   เมือ่ตองไปพบปะผูคนหรือเพื่อนตางเพศในวาระ

โอกาสตาง ๆ ฉันมกัจะอดอาหารกอนในชวงระยะเวลาหนึ่ง 

     

7.   ฉันเคยใชวิธีการลดความอวนแบบตาง ๆ มาแลว 

เชน การลวงคอใหอวก การกินยาถาย 

     

8.   ฉันเขาสถาบันลดน้าํหนกัเพื่อใชบริการในการควบคมุน้าํหนกั      

9.   ฉันมักจะเขาฟตเนสและออกกําลงักายเพื่อลดน้าํหนัก      

10. ฉันหาผลรวมของแคลอรีในการซื้ออาหารหรือ

เครื่องดื่มเพื่อกินอยูเสมอ 

     

พฤติกรรมการบริโภค 
บอย

ที่สุด 
บอย 

ปาน

กลาง 

คอนขาง

นอย 

นอย

มาก 

11.   ฉันเปนคนรับประทานอาหารตรงเวลา      

12.   ฉันมกัรับประทานอาหารระหวางมือ้หรือทานจุบจิบ      

13.   ฉันรับประทานอาหารไมครบ 5 หมู เชน ทานขาว

และกับโดยไมมีผักผลไม 

     

14.   ฉันรับประทานอาหารจานดวน      

15.   ฉันเลือกรับประทานอาหารที่ใหพลงังานสงูหรือไมมี

ประโยชนเนื่องจากการตัดสนิใจซื้อตามโฆษณาหรือการ

สงเสริมการขาย เชน ลดครึ่งราคา บฟุเฟต  1แถม1  ลด 

50% ในวันพิเศษ 

     

16.  ฉันมักดื่มชา กาแฟ น้าํอดัลม น้าํผลไมหรือน้ําหวานอืน่ ๆ        

17.  ฉันดื่มน้าํอยางนอยวันละ 10 แกว      
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พฤติกรรมการออกกําลงักาย 
บอย

ที่สุด 
บอย 

ปาน

กลาง 

คอนขาง

นอย 

นอย

มาก 

18.  ฉันออกกาํลังกายดวยความถี่เทาใด 

เลือกบอยที่สุด เมื่อปฏิบัติทกุวัน 

เลือกบอย เมือ่ปฏิบัติอาทิตยละ 2 - 3 คร้ัง 

เลือกปานกลาง เมื่อปฏิบัตอิาทติยเวนอาทิตย 

เลือกคอนขางนอย เมือ่ปฏิบัติเดือนละครัง้ 

เลือกนอยที่สุด เมื่อแทบไมปฏิบัติเลย 

     

19.  เมื่อฉันออกกําลงักายจะปฏิบัติตอเนื่องอยางนอย 

20 นาทีข้ึนไป   

     

20.  กฬีาที่ฉันเลนเสมอ คือ กีฬาที่ตองเลนกลางแจงหรือ

ใชแรงเยอะ เชน วายน้าํ ปนจักรยาน วิ่ง วอลเลยบอล   

     

21.  กีฬาที่ฉันเลนเสมอ คือ กีฬาที่ตองเลนในรมหรือใช

แรงนอย เชน สนุกเกอร ครอสเวิรด ยงิปน เปตอง กอลฟ 

     

22.  ทานมีวธิอีอกกําลงักายที่แทรกอยูในชวีิตประจําวนั 

เชน ทํางานบาน  ทําสวน การเดินแทนการใชพาหนะ 

     

การรับรูภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐาน 
บอย

ที่สุด 
บอย 

ปาน

กลาง 

คอนขาง

นอย 

นอย

มาก 

23.  ฉันคํานวณน้ําหนกัอยูเสมอเพื่อไมใหน้ําหนกัเกนิ

มาตรฐาน วธิทีี่ฉันใช คือ.... 

     

24.  ฉันมารูวาน้ําหนกัเกนิมาตรฐานเพราะมคีนทักวาอวนขึน้      

25.  ฉันรูวาภาวะน้ําหนักเกนิมาตรฐานเกดิจากอะไรบาง

แตฉันก็ไมไดทาํเพื่อหลีกเลีย่งหรืองดเวนสิง่ทีท่ําให

น้ําหนกัเกนิมาตรฐาน 

     

การรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนกัเกินมาตรฐาน 
บอย

ที่สุด 
บอย 

ปาน

กลาง 

คอนขาง

นอย 

นอย

มาก 

26.  ฉันคิดวาคนทัว่ไปที่น้าํหนกัเกนิมาตรฐานหรือคน

อวนมกัจะมโีรคภัยไขเจ็บตาง ๆ มากมาย 

     

27.  ฉันพบวาคนในครอบครัวหรือคนใกลชดิฉันมีการ

เจ็บปวยจากน้าํหนักที่เกนิมาตรฐาน 
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28.  ชวงที่ฉันน้ําหนกัเกนิมาตรฐานหรือน้าํหนักมากเกิน 

ฉันรูวาตวัเองเหนื่อยงายและปวดขา 

     

29.  ฉันเคยดูโทรทัศน   ฟงวทิยุ   อานหนังสือพิมพและ

ส่ือตาง ๆ เสมอวาถาหากน้ําหนกัเกนิมาตรฐานจะทาํให

เสี่ยงตอการเกดิโรคตาง ๆ เชนเบาหวาน ความดนัโลหิต

สูง ไขมันอุดตนัเสนเลือด 

     

30.  ครอบครัวและคนรอบขางฉันบอกฉนัวาอยาปลอย

ใหน้าํหนักเกินมาตรฐานเพราะจะไมดีตอสุขภาพ 

     

 
นักศึกษาทั้งหมดปการศึกษา 2553 จําแนกตามกลุมสถาบัน สถาบัน คณะ ระดับการศึกษาและเพศ 

หมายเหตุขอมูล ณ. วนัที ่8 ธันวาคม 2553 ระดับการศึกษา ปริญญาตรี ผลรวม 

กลุมสถาบัน / สถาบนั  ชาย หญิง  

มหาวิทยาลยัเกษมบัณฑิต 4358 5546 9904 

   คณะนิติศาสตร 154 127 281 

   คณะนิเทศศาสตร 800 653 1453 

   คณะบรหิารธุรกิจ 824 2198 3022 

   คณะบรหิารธุรกิจภาคภาษาอังกฤษ 133 302 435 

   คณะบัณฑติวิทยาลัย    

   คณะวิทยาศาสตรและเทคโนโลย ี 207 108 315 

   คณะวิศวกรรมศาสตร 1153 71 1224 

   คณะศิลปศาสตร 620 1846 2466 

   คณะสถาปตยกรรมศาสตร 467 241 708 
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สถิติในการหาคุณภาพแบบของแบบสอบถาม 
กกกกกกก1. หาความเที่ยงตรงตามเนื้อหา โดยเชิญผูเชีย่วชาญมาชวยตรวจสอบเนือ้หาของ

แบบสอบถาม 

กกกกกกก2. หาคาอํานาจจาํแนกแบบสอบถามดานพฤติกรรม ดานการรับรูที่เกี่ยวของกับการควบคุม

น้ําหนกัโดยวิธกีารหาคาสัมประสิทธิ์สหสมัพันธระหวางคะแนนรายขอกับคะแนนทัง้ฉบับ ไดผลดังนี ้

 

No Correlation Alpha  No Correlation Alpha 

1 .511 .747  16 .512 .737 

2 .734 .712  17 .245 .754 

3 .511 .747  18 .341 .747 

4 .785 .704  19 .665 .735 

5 .558 .739  20 .526 .740 

6 .696 .727  21 -.645 .786 

7 -.275 .776  22 -.056 .772 

8 .359 .746  23 .485 .739 

9 .536 .736  24 -.701 .784 

10 -.230 .794  25 .511 .747 

11 .175 .756  26 .494 .737 

12 .667 .722  27 .482 .744 

13 -.546 .772  28 .494 .737 

14 .503 .741  29 -.118 .778 

15 -.461 .782  30 .197 .758 

 

กกกกกกก3. หาคาความเชือ่มั่นแบบสอบถามดานพฤตกิรรม ดานการรับรูที่เกี่ยวของกับการควบคุม

น้ําหนกัทัง้ฉบบั โดยคาความเชื่อมั่นสมัประสิทธิ์แอลฟาคือ .758 
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คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการแปลผลของพฤติกรรมการควบคุมน้ําหนกั 

พฤติกรรมการควบคุมน้าํหนกั X SD การแปลผล 

1.  ฉันพยายามอดอาหารหรอืรับประทานนอยที่สุดเพราะกลัวอวน 3.29 .454 ระดับปานกลาง 

2.  ฉันกนิอาหารนอยลงเหลอืวันละ 1 – 2 มื้อเพราะกลัวอวน 3.41 .975 ระดับมาก 

3.   ฉันรับประทานอาหารเสริมเพื่อการควบคุมน้ําหนกั 3.29 .454 ระดับปานกลาง 

4.   ฉันทานยาลดน้ําหนกัเพื่อควบคุมใหน้ําหนักเปนไปตามตองการ 3.05 1.632 ระดับปานกลาง 

5.   ฉันงดเวนอาหารบางประเภทเพราะเชือ่วาทําใหอวน 3.03 .744 ระดับปานกลาง 

6.   เมื่อตองไปพบปะผูคนหรือเพื่อนตางเพศในวาระโอกาส

ตาง ๆ ฉันมกัจะอดอาหารกอนในชวงระยะเวลาหนึ่ง 

 

3.67 

 

.963 

 

ระดับมาก 

7.   ฉันเคยใชวิธีการลดความอวนแบบตาง ๆ มาแลว เชน การ

ลวงคอใหอวก การกนิยาถาย 

 

3.82 

 

.824 

 

ระดับมาก 

8.   ฉันเขาสถาบันลดน้ําหนกัเพื่อใชบริการในการควบคุมน้ําหนัก 4.10 1.205 ระดับมาก 

9.   ฉันมกัจะเขาฟตเนสและออกกําลงักายเพื่อลดน้าํหนกั 2.60 1.011 ระดับปานกลาง 

10. ฉันหาผลรวมของแคลอรีในการซื้ออาหารหรือเครื่องดื่ม

เพื่อกนิอยูเสมอ 

 

2.34 

 

1.49 

 

ระดับปานกลาง 

พฤติกรรมควบคุมน้ําหนกัโดยรวม 3.26 0.97 ระดับปานกลาง 

 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการแปลผลของพฤติกรรมการบริโภค 

พฤติกรรมการบริโภค X SD การแปลผล 

1.   ฉันเปนคนรับประทานอาหารตรงเวลา 3.00 .546 ระดับปานกลาง 

2.   ฉันมกัรับประทานอาหารระหวางมื้อหรือทานจบุจิบ 3.28 .811 ระดับปานกลาง 

3.   ฉันรับประทานอาหารไมครบ 5 หมู เชน ทานขาวและกับ

โดยไมมีผักผลไม 

3.78 .416 ระดับมาก 

4.   ฉันรับประทานอาหารจานดวน 2.83 .764 ระดับปานกลาง 

5.   ฉันเลือกรับประทานอาหารที่ใหพลังงานสูงหรือไมมีประโยชน

เนื่องจากการตัดสินใจซื้อตามโฆษณาหรือการสงเสริมการขาย 

3.45 .759 ระดับมาก 

6.  ฉันมักดื่มชา กาแฟ น้าํอดัลม น้าํผลไมหรือน้ําหวานอื่น ๆ   2.41 1.006 ระดับปานกลาง 

7.  ฉันดื่มน้าํอยางนอยวันละ 10 แกว 2.96 .537  ระดับปานกลาง 

พฤติกรรมการบริโภคโดยรวม 3.10 .61 ระดับปานกลาง 
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คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการแปลผลของพฤติกรรมการออกกําลงักาย 

พฤติกรรมการออกกําลงักาย X SD การแปลผล 

1.  ฉันออกกาํลังกายดวยความถี่เทาใด 

เลือกบอยที่สุด เมื่อปฏิบัติทกุวัน 

เลือกบอย เมือ่ปฏิบัติอาทิตยละ 2 - 3 คร้ัง 

เลือกปานกลาง เมื่อปฏิบัติอาทิตยเวนอาทติย 

เลือกคอนขางนอย เมื่อปฏิบัติเดือนละครั้ง 

เลือกนอยที่สุด เมื่อแทบไมปฏิบัติเลย 

 

 

 

 

 

3.03 

 

 

 

 

 

1.180 

 

 

 

 

 

ระดับปานกลาง 

2.  เมื่อฉันออกกําลงักายจะปฏิบัติตอเนื่องอยางนอย 20 นาที

ข้ึนไป   

3.06 .716 ระดับปานกลาง 

3.  กีฬาที่ฉันเลนเสมอ คือ กีฬาที่ตองเลนกลางแจงหรือใชแรง

เยอะ เชน วายน้ํา ปนจกัรยาน วิ่ง วอลเลยบอล   

 

3.12 

 

.796 

 

ระดับปานกลาง 

4.  กีฬาที่ฉันเลนเสมอ คือ กีฬาที่ตองเลนในรมหรือใชแรงนอย 

เชน สนุกเกอร ครอสเวิรด ยงิปน เปตอง กอลฟ 

 

4.04 

 

.695 

 

ระดับมาก 

5.  ทานมวีิธีออกกําลงักายทีแ่ทรกอยูในชวีติประจําวนั เชน 

ทํางานบาน  ทําสวน การเดนิแทนการใชพาหนะ 

 

3.52 

 

1.11 

 

ระดับมาก 

พฤติกรรมการออกกําลงักายโดยรวม 3.35 .89 ระดับปานกลาง 

 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการแปลผลของการรับรูภาวะน้าํหนักเกินมาตรฐาน 

การรับรูภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐาน X SD การแปลผล 

1.  ฉันคํานวณน้ําหนกัอยูเสมอเพื่อไมใหน้ําหนกัเกนิมาตรฐาน 2.44 1.014 ระดับปานกลาง 

2.  ฉันมารูวาน้ําหนกัเกนิมาตรฐานเพราะมีคนทักวาอวนขึ้น 4.14 .610 ระดับมาก 

3.  ฉันรูวาภาวะน้าํหนักเกนิมาตรฐานเกิดจากอะไรบางแตฉัน

ก็ไมไดทําเพื่อหลีกเลี่ยงหรืองดเวนสิ่งที่ทาํใหน้าํหนักเกิน

มาตรฐาน 

 

 

3.29 

 

 

.454  

 

 

ระดับปานกลาง 

การรับรูภาวะน้ําหนกัเกนิมาตรฐานโดยรวม 3.29 .69 ระดับปานกลาง 
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คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการแปลผลของการรับรูปญหาสุขภาพที่เกิดจากภาวะน้ําหนักเกินมาตรฐาน 

การรับรูปญหาสุขภาพ X SD การแปลผล 

1.  ฉันคิดวาคนทัว่ไปทีน่้ําหนักเกินมาตรฐานหรือคนอวนมักจะ

มีโรคภัยไขเจ็บตาง ๆ มากมาย 

 

2.69 

 

1.088 

 

ระดับปานกลาง 

2.  ฉันพบวาคนในครอบครัวหรือคนใกลชดิฉันมีการเจ็บปวย

จากน้ําหนกัที่เกินมาตรฐาน 

 

2.70 

 

.681 

 

ระดับปานกลาง 

3.  ชวงที่ฉันน้าํหนักเกินมาตรฐานหรือน้ําหนักมากเกิน ฉันรูวา

ตัวเองเหนื่อยงายและปวดขา 

 

2.69 

 

1.088 

 

ระดับปานกลาง 

4.  ฉันเคยดูโทรทัศน ฟงวทิยุ อานหนงัสือพิมพและส่ือตาง ๆ 

เสมอวาถาหากน้ําหนักเกินมาตรฐานจะทาํใหเสี่ยงตอการเกิด

โรค เชนเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ไขมันอุดตันเสนเลอืด 

 

 

3.26 

 

 

1.226 

 

 

ระดับปานกลาง 

5.  ครอบครัวและคนรอบขางฉนับอกฉนัวาอยาปลอยให

น้ําหนกัเกนิมาตรฐานเพราะจะไมดีตอสุขภาพ 

 

3.08 

 

1.28 

 

ระดับปานกลาง 

การรับรูปญหาสุขภาพโดยรวม 2.88 1.07 ระดับปานกลาง 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ประวัติยอผูวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 89

ประวัติยอผูวิจัย 
 
ชื่อ  ชื่อสกุล    นางสาวฐิติวรดา   อุปพงษ 

วันเดือนปเกิด    5 กรกฎาคม 2524 

สถานที่เกิด    195/2 ถนนชายโขง อําเภอเชียงคาน จงัหวัดเลย  

รหัสไปรษณีย 42110 

สถานที่อยูปจจุบัน   166/8 ปยะรัตนคอรด ถนนประชาสงเคราะห 28 

     ดินแดง หวยขวาง กรุงเทพฯ รหัสไปรษณีย 10310 

ตําแหนงหนาที่การงานปจจบุัน  ธุรกิจสวนตัว 

สถานทีท่ํางานปจจุบนั   195/2 ถนนชายโขง อําเภอเชียงคาน จงัหวัดเลย  

รหัสไปรษณีย 42110 

ประวัติการศึกษา    

   พ.ศ. 2535 – 2536  ประถมศึกษาตอนปลาย 

     จากโรงเรียนดรุณพิทยา 

   พ.ศ. 2537 – 2541  มัธยมศึกษาตอนตน 

     จากโรงเรียนสตรีวิทยา 

   พ.ศ. 2540 – 2541  เทียบเทามัธยมศึกษาตอนปลาย 

     จากการศึกษานอกโรงเรียน อําเภอเชียงคาน จงัหวัดเลย 

   พ.ศ. 2542 – 2545  ปริญญาตรี คณะครุศาสตร 

     เอกการสอนวชิาเฉพาะ ธุรกจิศึกษา 

     จากจฬุาลงกรณมหาวิทยาลยั 

   พ.ศ. 2544 – 2545  ประกาศนยีบตัร คณะบริหารธุรกิจ 

     หลักสูตร Mini MBA in marketing รุนที่ 1 

     จากมหาวิทยาลัยหอการคาไทย 

   พ.ศ. 2545 – 2551  ปริญญาตรี สาขาวิชารัฐศาสตร 

     เอกทฤษฎีและเทคนิคทางรฐัศาสตร 

     จากมหาวิทยาลัยสุโขทยัธรรมาธิราช 

   พ.ศ. 2554           ปริญญาโท คณะศึกษาศาสตร 

     สาขาวิชาจิตวทิยาการแนะแนว 

     จากมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ   


	Cover
	Abstract
	Chapter 1
	Chapter 2
	Chapter 3
	Chapter 4
	Chapter 5
	Bibliography
	Appendix
	Vita

