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การวิจัยกึ่งทดลองครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกายโดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงในนักเรียน
ระดับชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น ที่มีภาวะน้ าหนักเกิน โรงเรียนราชวินิตมัธยม กรุงเทพมหานคร ท าการ
สุ่มกลุ่มตัวอย่างจ านวน 40 คน โดยใช้วิธีการสุ่มอย่างง่าย และแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 20 คน และกลุ่ม
ควบคุม 20 คน เกณฑ์การคัดนักเรียนเข้าร่วมการวิจัย ได้แก่ นักเรียนที่มีค่าน้ าหนักตามเกณฑ์ส่วนสูง
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ความรู้ และการออกก าลังกาย การเก็บรวบรวมข้อมูลใช้แบบวัดพฤติกรรม แบบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการ
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ทดสอบค่าที (independent samples t-test) ระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม และค่าที 
(paired   t-test) ภายในกลุ่มทดลอง ที่ระดับนัยส าคัญทางสถิติ .05 

ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออก
ก าลังกาย และผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา สูงกว่าก่อนการทดลองและกลุ่มควบคุม และ
น้ าหนักตัวลดลง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย คือ ก่อน
การจัดโปรแกรมให้นักเรียนควรมีการประเมินความพร้อมในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมและโปรแกรม
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TRANSTHEORETICAL MODEL FOR OVERWEIGHT SECONDARY     SCHOOL 
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pp. 

The purpose of this quasi-experimental research was to investigate the 
effectiveness of food consumption and exercise behaviors by applying the 
Transtheoretical Model for overweight secondary school students in Rachavinich 
Matthayom School, Bangkok. A total of 40 subjects were randomly selected and 
assigned to be an experimental group (n=20) and a comparison group (n=20). 
Inclusion criteria included those overweight classified by height by weight between 
+2SD to +3SD. The experimental group was treated by the intervention which 
consisted of providing knowledge and physical activities. Data were collected by 
using behavior assessment questionnaires, learning achievement assessment forms, 
and weighing balance before and 8 weeks after the intervention. Statistical analysis 
employed descriptive statistics, independent samples t-test and paired t- test. The 
results revealed that the experimental group showed higher mean scores of exercise 
behaviors, good food consumption behaviors, and learning achievement after the 
intervention than those of the comparison group (p-value<.05). In addition, weight 
mean score of the experimental group significantly decreased after the intervention 
(p-value<.05). 

The results suggest that there should be an assessment of readiness for 
changing behaviors before applying the program. The program should be appropriate 
for a particular stage of change evaluated as well. 

 

Department: Curriculum and 
Instruction 

Field of Study: Health and Physical 
Education 

Academic Year: 2014 
 

Student's Signature   
 

Advisor's Signature   
  

 

 

 



 ฉ 

 

 

 

 
กิตติกรรมประกาศ 
 

กิตติกรรมประกาศ 

 

ขอขอบพระคุณ รองศาสตราจารย์ ดร.เอมอัชฌา  วัฒนบุรานนท์ อาจารย์ที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ์เป็นอย่างสูง ที่ได้ให้ความเมตตา ให้ค าปรึกษา และให้ความช่วยเหลือในการตรวจทาน
วิทยานิพนธ์ฉบับนี้จนออกมาเสร็จสมบูรณ์ 

ขอขอบพระคุณ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.สุธนะ  ติงศภัทิย์ ประธานกรรมการสอบ
วิทยานิพนธ์ และรองศาสตราจารย์ ดร.เทพวาณี  หอมสนิท กรรมการสอบวิทยานิพนธ์ ที่ได้ให้
ค าแนะน าในการปรับปรุงวิทยานิพนธ์ฉบับนี้ให้มีความถูกต้องและสมบูรณ์มากยิ่งขึ้น 

ขอขอบพระคุณ ผู้ทรงคุณวุฒิตรวจเครื่องมือที่ ใช้ในการวิจัยทุกท่าน ได้แก่ รอง
ศาสตราจารย์ ดร.เทพวาณี  หอมสนิท รองศาสตรจารย์ ดร.สุจิตรา  สุคนธทรัพย์  ผู้ช่วย
ศาสตราจารย์วิภาวดี        ลี้มิ่งสวัสดิ์ อาจารย์ ดร.วรรณพร  ทองตะโก และ อาจารย์ดนัย  ถึก
ไทย 

ขอขอบพระคุณ คณาจารย์สาขาวิชาสุขศึกษาและพลศึกษา ภาควิชาหลักสูตรและการ
สอนคณะครุศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยทุกท่าน ที่ได้ประสิทธิ์ประสาทวิชาจนท าให้ผู้วิจัยมี
ความพร้อมในด้านวิชาการและวิจัย 

ขอขอบพระคุณผู้บริหาร อาจารย์กลุ่มสาระสุขศึกษาและพลศึกษา และขอขอบคุณ
นักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 1 โรงเรียนราชวินิตมัธยม ที่ได้ให้ความอนุเคราะห์ใช้สถานที่ในการเก็บ
ข้อมูลเป็นอย่างดี และเสียสละเวลาเข้าร่วมการวิจัย 

ขอขอบพระคุณ ผู้อ านวยการส านักบริหารกิจการนิสิต ผู้บังคับบัญชาในหน่วยงานของ
ผู้วิจัยที่ให้โอกาสผู้วิจัยมีโอกาสศึกษาต่อในช่วงที่ท างาน เพ่ือเพ่ิมพูนความรู้อันน าไปสู่การปรับปรุง
พัฒนางานให้ดีขึ้นต่อไป 

สุดท้ายนี้ ขอขอบพระคุณบิดา มารดา และญาติพ่ีน้องของผู้วิจัยที่คอยช่วยเหลือและ
เป็นก าลังใจด้วยดีเสมอมา 

 



สารบัญ 
  หน้า 

บทคัดย่อภาษาไทย ............................................................................................................................. ง 

บทคัดย่อภาษาอังกฤษ ....................................................................................................................... จ 

กิตติกรรมประกาศ............................................................................................................................. ฉ 

สารบัญ .............................................................................................................................................. ช 

สารบัญตาราง ................................................................................................................................... ญ 

สารบัญแผนภาพ ............................................................................................................................... ฎ 

บทที่ 1 บทน า ................................................................................................................................... 1 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา ....................................................................................... 1 

ค าถามวิจัย ................................................................................................................................... 6 

วัตถุประสงค์การวิจัย .................................................................................................................... 6 

สมมติฐานการวิจัย ........................................................................................................................ 7 

ขอบเขตของการวิจัย ..................................................................................................................... 7 

ค าจ ากัดความที่ใช้ในการวิจัย ........................................................................................................ 8 

ประโยชน์ที่ได้รับจากการวิจัย ....................................................................................................... 8 

บทที่ 2 เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง .......................................................................................... 10 

หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน พุทธศักราช 2551 ........................................................ 11 

แนวคิดเก่ียวกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร ............................................................................... 14 

แนวคิดเก่ียวกับการออกก าลังกาย .............................................................................................. 20 

แนวคิดเก่ียวกับทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม .......................................................... 22 

งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ..................................................................................................................... 26 

กรอบแนวคิดในการวิจัย ............................................................................................................. 30 

บทที่ 3 วิธีด าเนินงานวิจัย ................................................................................................................ 31  

 



 ซ 

  หน้า 

ขั้นที่ 1 ขั้นเตรียมการทดลอง ...................................................................................................... 33 

ขั้นที่ 2 ขั้นด าเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูล .................................................................. 36 

ขั้นที่ 3 การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ ..................................................................................... 37 

บทที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล......................................................................................................... 39 

ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปและลักษณะทางกายภาพของนักเรียนกลุ่มตัวอย่าง ................................... 40 

ตอนที่ 2 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลองของ
นักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมท่ีไม่ได้รับโปรแกรม ........ 41 

ตอนที่ 3 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่ม
ทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม............................ 42 

ตอนที่ 4 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่ม
ทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม............................ 43 

ตอนที่ 5 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย และ
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่
ได้รับโปรแกรม แยกเป็นรายข้อ ........................................................................................... 43 

บทที่ 5 สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ ................................................................... 52 

สรุปผลการวิจัย ........................................................................................................................... 52 

อภิปรายผลการวิจัย .................................................................................................................... 54 

ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย ....................................................................................................... 57 

ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป ........................................................................................... 57 

 ........................................................................................................................................................ 58 

รายการอ้างอิง ................................................................................................................................. 58 

ภาคผนวก........................................................................................................................................ 61  

 



 ฌ 

  หน้า 

ภาคผนวก ก รายนามผู้ทรงคุณวุฒิ .................................................................................................. 62 

ภาคผนวก ข หนังสือเชิญผู้ทรงคุณวุฒิตรวจเครื่องมือวิจัย ............................................................... 64 

ภาคผนวก ค เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ............................................................................................. 70 

ภาคผนวก ง การวิเคราะห์คุณภาพเครื่องมือวิจัย ........................................................................... 110 

ประวัติผู้เขียนวิทยานิพนธ์ ............................................................................................................. 123 

 

  

 



 ญ 

สารบัญตาราง 

ตารางท่ี 4.1 ข้อมูลทั่วไปและลักษณะทางกายภาพของนักเรียนกลุ่มตัวอย่าง.................................. 40 

ตารางท่ี 4.2 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย                 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลองของ                 
นักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมท่ีไม่ได้รับโปรแกรม ................... 41 

ตารางท่ี 4.3 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย                 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่ม                 
ทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม ....................................... 42 

ตารางท่ี 4.4 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย                 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่ม                 
ทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม ....................................... 43 

ตารางท่ี 4.5 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและ                 
การออกก าลังกาย ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง จ าแนกเป็นรายข้อ ................ 44 

ตารางท่ี 4.6 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา                 
ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง จ าแนกเป็นรายข้อ .............................................. 47 

 

  



 ฎ 

สารบัญแผนภาพ 

แผนภาพที่ 4.1 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการ
ออกก าลังกาย ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม ................ 50 

แผนภาพที่ 4.2 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา                    
ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม ....................................... 50 

แผนภาพที่ 4.3 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียน                     
กลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม ................................................................................................ 51 

 

 



 

 

บทที่ 1 
บทน า 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

อาหารเป็นปัจจัยที่ส าคัญในการด ารงชีวิต มนุษย์บริโภคอาหารเพื่อเสริมสร้างการเจริญเติบโต 
และซ่อมแซมอวัยวะส่วนต่างๆ ของร่างกาย ให้อยู่ในสภาพที่สมบูรณ์ แข็งแรง สามารถท างานได้เป็น
ปกติ สารอาหารต่างๆ ที่เข้าสู่ร่างกาย จะถูกน าไปสร้างเป็นพลังงานเพ่ือใช้ในการด าเนินกิจกรรมต่างๆ 
ในชีวิตประจ าวัน สร้างภูมิคุ้มกันโรค รวมถึงการบริโภคอาหารเพ่ือคงไว้ซึ่งสุขภาพที่ดี และเพ่ือให้มี
อายุที่ยืนยาว ในการเลือกบริโภคอาหารนั้นต้องค านึงถึงคุณค่าด้านโภชนาการ ที่จะได้รับ หมายถึง 
ค านึงถึงประโยชน์ที่ได้รับจากอาหาร เพราะการบริโภคอาหารที่ไม่มีประโยชน์นอกจากจะไม่ได้รับ
คุณค่าด้านโภชนาการแล้ว ยังอาจก่อให้เกิดโทษต่อร่างกาย ในปัจจุบันประเทศไทยได้มีการแบ่ง
ประเภทสารอาหาร โดยอาศัยหลักคุณค่าด้านโภชนาการออกเป็น 5 ประเภท คือ โปรตีน 
คาร์โบไฮเดรต ไขมัน วิตามิน และเกลือแร่ สารอาหารเหล่านี้ได้จากอาหารทั่วไปที่เรารับประทาน 
และมีประโยชน์ต่อร่างกาย ถ้าในแต่ละวันร่างกายได้รับในปริมาณที่เหมาะสม ภาวะซึ่งเกิดจากการ
บริโภคอาหารไม่สมดุลกันคือได้รับสารอาหารบางอย่างไม่เพียงพอ ได้รับเกิน หรือผิดสัดส่วน รวมถึง
การได้รับสิ่งปนเปื้อนในอาหาร อาจท าให้เกิดความผิดปกติทางโภชนาการ เรียกว่า ภาวะทุพ
โภชนาการ 

จากสถานการณ์ปัจจุบัน พบว่าเด็กไทยก าลังเผชิญกับภาวะทุพโภชนาการ ในปี พ.ศ. 2555 
สถาบันโภชนาการ มหาวิทยาลัยมหิดล (นิภา0โรจน์รุ่งวศินกุล, 2555) เผยผลส ารวจภาวะโภชนาการ
ของเด็กไทย อายุ 6 เดือน ถึง 12 ปี โดยเริ่มเก็บข้อมูลตั้งแต่เดือนมกราคม 2554 ถึงเดือนกรกฎาคม 
2555 จากกลุ่มตัวอย่าง จ านวน 3,100 คน ในทุกภูมิภาคของประเทศไทย พบว่า เด็กไทยก าลังเผชิญ
กับภาวะทุพโภชนาการ คือขาดสารอาหารบางอย่างและได้รับสารอาหารบางอย่างมากเกินความ
ต้องการของร่างกาย โดยเด็กไทย อายุ 6 เดือน ถึง 12 ปี ร้อยละ 20 มีน้ าหนักเกินมาตรฐาน เข้าข่าย
โรคอ้วน ร้อยละ 60-70 บริโภคอาหารที่ให้สารอาหารที่จ าเป็นต่อร่างกายต่ ากว่าเกณฑ์ โดยเฉพาะธาตุ
เหล็ก แคลเซียม วิตามินเอ ซีและดี ซึ่งส่งผลให้ร้อยละ 18 ของเด็กไทยในต่างจังหวัด และร้อยละ 9 
ของเด็กไทยในกรุงเทพมหานครมีภาวะโลหิตจาง และภาวะขาดธาตุเหล็กและวิตามินดี สาเหตุส่วน
ใหญ่มาจากการกินผักและผลไม้น้อย การดื่มน้ าอัดลม และการกินขนมกรุบกรอบเป็นประจ า  

จากการศึกษาเอกสารงานวิจัย พบว่า ปัญหาด้านโภชนาการที่พบในเด็กไทย แบ่งออก 2 
ปัญหาหลัก คือ 
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1. ปัญหาภาวะโภชนาการเกิน เป็นสภาวะที่ร่างกายได้รับสารอาหารมากเกินความต้องการ
ของร่างกายและขาดการออกก าลังกาย ท าให้เกิดการสะสมพลังงานเกินความจ าเป็น เป็นสาเหตุของ
ภาวะน้ าหนักเกินและก่อให้เกิดโรคอ้วนได้ จากการศึกษาข้อมูลพบว่า เด็กไทยในปัจจุบันนิยมบริโภค
อาหารจานด่วน ขนมขบเคี้ยวและน้ าอัดลมซึ่งมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นเรื่อยๆ โดยค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้นพบ
ค่าเฉลี่ยอยู่ที่ 26 บาทต่อคนต่อวัน (วิทยา0กุลสมบูรณ์, 2549) ทั้งนี้ ขนมขบเคี้ยวและน้ าอัดลมจะมี
ส่วนผสมของน้ าตาลในปริมาณมาก ซึ่งนักวิชาการด้านสาธารณสุขได้ก าหนดปริมาณน้ าตาลที่ร่างกาย
ควรได้รับว่าไม่ควรไม่เกิน 4 ช้อนชาต่อวัน ส าหรับผู้ที่ต้องการพลัง 1,600 กิโลแคลอรี่ ทั้งนี้ เด็กไทย
ตามเกณฑ์มาตรฐานควรบริโภคน้ าตาลอยู่ที่ 6 ช้อนชาต่อวัน ส าหรับเด็กที่ต้องการพลังงาน 2,000 
กิโลแคลอรี่ แต่กลับพบว่าเด็กไทยมีการบริโภคน้ าตาลสูงถึง 12-13 ช้อนชาต่อวัน และจากการศึกษา
แหล่งที่มาของน้ าตาลที่เด็กไทยบริโภค พบว่า ส่วนใหญ่มาจากเครื่องดื่มรสหวาน โดยเฉพาะน้ าอัดลม 
เฉลี่ยปริมาณการดื่มต่อคนอยู่ที่ 300-400 ซีซีต่อวัน นอกจากนี้ ยังมาจากขนมขบเคี้ยวที่มีแป้งและ
น้ าตาลเป็นส่วนผสม ซึ่งเด็กไทยมีการบริโภคต่อคนประมาณ 2 ถุงต่อวัน เฉลี่ยถุงละ 30-40 กรัม มี
น้ าตาลผสมอยู่ปริมาณ 4 ช้อนชาต่อถุง รวมไปถึงขนมอม และลูกกวาด ซึ่งเด็กไทยจะบริโภคต่อคน
เฉลี่ยวันละ 3 เม็ด มีน้ าตาลผสมอยู่ปริมาณ 1 ช้อนชาต่อเม็ด (ส านักงานกองทุนสนับสนุนการสร้าง
เสริมสุขภาพ, 2554) จากการส ารวจภาวะอาหารและโภชนาการของคนไทย ครั้งที่  5 พ.ศ. 2546-
2548 ของกองโภชนาการ กระทรวงสาธารณสุข พบว่า คนไทยมีการบริโภคไขมันเพ่ิมขึ้นเป็นร้อยละ 
23.6 และพบว่าปริมาณการบริโภคไขมันมีแนวโน้มเพ่ิมข้ึนทุกครั้งที่ส ารวจ (กองโภชนาการ0กระทรวง
สาธารณสุข, 2549) จากผลการส ารวจดังกล่าวจะเห็นได้ว่า ปัจจุบันเด็กไทยมีแนวโน้มการบริโภค
น้ าตาลและไขมันเพ่ิมมากขึ้น ซึ่งเป็นสาเหตุหลักของโรคอ้วน (ภารณี0นิลกรณ์, 2554) โดยรายงาน
การส ารวจสุขภาพประชาชนไทยโดยการตรวจร่างกาย ครั้งที่ 4 พ.ศ. 2551-2552 พบว่าเด็กไทยอายุ 
1-14 ปี จ านวน 540,000 คนหรือร้อยละ 4.7 มีน้ าหนักเกินหรือเริ่มอ้วน และจ านวน 540,000 คน
หรือร้อยละ 4.6 อ้วน โดยปัญหาภาวะน้ าหนักเกินและอ้วนมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่อง จากร้อย
ละ 5.8 ในปี พ.ศ. 2539-2540 เป็นร้อยละ 8.5 ในปี พ.ศ. 2551-2552 เพ่ิมขึ้นถึง 1.5 เท่า (ลัดดา0
เหมาะสุวรรณ, 2552) 

2. ปัญหาภาวะโภชนาการต่ า เป็นภาวะการขาดสารอาหารประเภทโปรตีน วิตามินและเกลือ
แร่ ซึ่งส่วนใหญ่มีสาเหตุมาจากการบริโภคอาหารไม่ครบ 5 หมู่ และการได้รับสารอาหารไม่เพียงพอต่อ
ความต้องการของร่างกาย รวมถึงการบริโภคอาหารเกินความต้องการของร่างกาย การได้รับ
โภชนาการต่ ากว่าเกณฑ์จะน ามาซึ่งโรคต่างๆ และมีผลต่อการเจริญเติบโต โรคที่เกิดจากการขาด
สารอาหารมีหลายโรค เช่น โรคขาดโปรตีนและพลังงาน โรคขาดสารไอโอดีน โรคโลหิตจางจากการ
ขาดธาตุเหล็ก โรคตาบอดจากการขาดวิตามินเอ โรคเหน็บชา โรคปากนกกระจอก โรคคอพอก 
(ภารณี0นิลกรณ์, 2554) จากการศึกษาข้อมูลเรื่องการเจริญเติบโตของเด็กไทย ในเรื่องน้ าหนักและ
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ส่วนสูง โดยรายงานการส ารวจสุขภาพประชาชนไทยโดยการตรวจร่างกาย ครั้งที่ 4 พ.ศ. 2551-2552 
พบว่าเด็กไทยอายุ 1-14 ปี จ านวน 480,000 คนหรือร้อยละ 4.1 มีน้ าหนักน้อยกว่าเกณฑ์ และคาด
ประมาณว่าเด็กไทยอายุ 1-14 ปี จ านวน 520,000 คนหรือร้อยละ 4.4 เตี้ยกว่าเกณฑ์ เมื่อวิเคราะห์
ความสัมพันธ์ระหว่างภาวะส่วนสูงตามอายุกับระดับสติปัญญาของเด็กไทยอายุ 6-14 ปี พบว่าค่าเฉลี่ย
ระดับเชาวน์ปัญญาจะแปรตามภาวะส่วนสูงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ เด็กที่เตี้ยและเด็กค่อนข้างเตี้ยมี
ค่าเฉลี่ยระดับเชาวน์ปัญญาต่ ากว่าเด็กที่มีส่วนสูงตามเกณฑ์ค่อนข้างสูงและสู งกว่าเกณฑ์ (ลัดดา0
เหมาะสุวรรณ, 2552) 

สาเหตุของภาวะทุพโภชนาการพอสรุปได้ว่าเกิดจากหลายสาเหตุ อาทิ ปัญหาทางเศรษฐกิจ 
และทางสังคมของประเทศ แหล่งอาหารในชุมชน ความจ ากัดของครอบครัวที่จะผลิตหรือซื้ออาหาร 
การขาดความรู้ที่ถูกต้องของครอบครัวในการเลี้ยงดูและในการจัดอาหารให้แก่ทารกและเด็ก และมี
ความเชื่อบางอย่างที่ห้ามกินอาหารบางชนิด การเจ็บป่วยของทารกและของเด็ก ท าให้เด็กได้รับ
สารอาหารเข้าสู่ร่างกายได้น้อย เช่น ปัญหาการติดเชื้อ ปัญหาท้องร่วง/ท้องเสียเรื้อรัง การดูดซึม
สารอาหารจากล าไส้ไม่ดี ท่อน้ าดีตีบตัน ท าให้การดูดซึมวิตามินที่ละลายในไขมันผิดปกติ เช่น วิตามิน
เอ วิตามินดี วิตามินอี และวิตามินเค ปัญหาพันธุกรรมบางอย่างท าให้ไม่สามารถกินอาหารได้ปกติ 
เพราะมีความผิดปกติในการย่อยสารอาหารบางอย่าง การขาดความเอาใจใส่ในการส่งเสริมและ
ป้องกันสุขภาพตามวัย เป็นต้น (กุสุมา0ชูศิลป์, 2552) 

ปัจจุบันรัฐบาลไทยได้ด าเนินการแก้ไขปัญหาภาวะทุพโภชนาการมาอย่างต่อเนื่อง โดยความ
ร่วมมือของกระทรวงต่างๆ ที่เก่ียวข้อง ในส่วนของกระทรวงศึกษาธิการ ได้จัดการศึกษาตามหลักสูตร
แกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 กลุ่มสาระการเรียนรู้วิชาสุขศึกษา และพลศึกษา 
สาระที่ 4 การสร้างเสริมสุขภาพ สมรรถภาพ และการป้องกันโรค โดยมีตัวชี้วัดคุณภาพผู้เรียนที่จบ
หลักสูตร 12 ปี ว่าจะต้องมีทักษะในการเลือกบริโภคอาหาร ของเล่น ของใช้ ที่มีผลดีต่อสุขภาพ 
หลีกเลี่ยงและป้องกันตนเองจากอุบัติเหตุได้ เลือกกินอาหารที่เหมาะสม ได้สัดส่วน ส่งผลดีต่อการ
เจริญเติบโตและพัฒนาการตามวัย (กระทรวงศึกษาธิการ, 2551) ซึ่งในการเรียนวิชาสุขศึกษาให้เกิด
ประโยชน์กับผู้เรียนนั้น ผู้เรียนจะต้องมีความรู้ ทัศนคติ และการปฏิบัติ ที่ถูกต้องควบคู่กันไป ทั้งนี้ 
สถาบันทดสอบทางการศึกษาแห่งชาติ เผยผลสอบ O-NET นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 และ 
มัธยมศึกษาปีที่ 3 ประจ าปี 2555 พบว่าคะแนนเฉลี่ยของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 สูงสุดคือวิชา
สุขศึกษา 54.84 คะแนน ต่ าสุดคือวิชาคณิตศาสตร์ 35.77 คะแนน เช่นเดียวกับนักเรียนมัธยมศึกษาปี
ที่ 3 สูงสุดคือวิชาสุขศึกษา 56.67 คะแนน ต่ าสุดคือวิชาคณิตศาสตร์ 26.95 คะแนน (สถาบันทดสอบ
ทางการศึกษาแห่งชาติ, 2555) แสดงให้เห็นว่านักเรียนมีคะแนนวิชาสุขศึกษาสูงเมื่อเปรียบเทียบกับ
วิชาอ่ืนๆ แต่ยังพบว่านักเรียนไทยยังปัญหาด้านโภชนาการ 

http://haamor.com/th/%E0%B9%80%E0%B8%94%E0%B9%87%E0%B8%81
http://haamor.com/th/%E0%B9%80%E0%B8%94%E0%B9%87%E0%B8%81
http://haamor.com/knowledge/%E0%B9%80%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B9%87%E0%B8%94%E0%B8%AA%E0%B8%B8%E0%B8%82%E0%B8%A0%E0%B8%B2%E0%B8%9E/article/%E0%B9%80%E0%B8%94%E0%B9%87%E0%B8%81/
http://haamor.com/knowledge/%E0%B8%AA%E0%B8%B8%E0%B8%82%E0%B8%A0%E0%B8%B2%E0%B8%9E%E0%B9%80%E0%B8%94%E0%B9%87%E0%B8%81/article/%E0%B8%97%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B9%80%E0%B8%AA%E0%B8%B5%E0%B8%A2
http://haamor.com/knowledge/%E0%B8%A7%E0%B8%B4%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%A2%E0%B8%B2/article/%E0%B8%A7%E0%B8%B4%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%A1%E0%B8%B4%E0%B8%99/
http://haamor.com/th/%E0%B8%95%E0%B8%B2/
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จากปัญหาดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยจึงมีความสนใจศึกษากลุ่มตัวอย่าง คือเด็กที่มีปัญหาด้าน
ภาวะโภชนาการเกิน ซึ่งสังเกตได้จากลักษณะภายนอก คือ มีร่างกายอ้วน มีน้ าหนักเกินมาตรฐาน 
เด็กกลุ่มนี้มีความเสี่ยงต่อปัญหาหลายด้าน ทั้งเรื่องสุขภาพจิต ซึ่งมักจะถูกเพ่ือนล้อเป็นปมด้อย เด็กจะ
เป็นคนขี้อาย เด็กจะมีผลการเรียนที่ไม่ดีเท่าเด็กปกติ เพราะสมาธิจะวนเวียนอยู่กับความหิวและ
อาหาร จะมีอาการง่วงนอนตลอดเวลา เคลื่อนไหวช้า และเสี่ยงต่อการเป็นโรคไม่ติดต่อเรื้อรังมากกว่า
เด็กปกติ เด็กที่มีภาวะโภชนาการเกินที่ไม่มีการควบคุมน้ าหนักจะกลายเป็นผู้ใหญ่อ้วนถึงร้อยละ 30 
และถ้าปล่อยให้น้ าหนักเกินไปจนเข้าสู่วัยรุ่น จะกลายเป็นผู้ใหญ่อ้วนถึงร้อยละ 80 นอกจากนี้ ยังพบ
ความผิดปกติทางร่างกายคือ เด็กที่มีน้ าหนักเกินมาตรฐานจะขาโก่งเพราะน้ าหนักไปกดทับกระดูกท า
ให้ขางอโค้ง และจะมีปัญหาข้อเข่าเมื่อโตขึ้น (สง่า0ดามาพงษ์, 2555) ปัจจุบันเด็กไทยประมาณร้อย
ละ 14-15 เป็นเด็กมีน้ าหนักเกินมาตรฐาน ซึ่งสาเหตุหลักๆ ในเด็กไทยพบว่าร้อยละ 95 เกิดจากการ
ได้รับพลังงานจากอาหารเกินกว่าที่ร่างกายใช้ การลดน้ าหนักของเด็กที่มีภาวะน้ าหนักเกิน จะใช้
วิธีการควบคุมอาหารคือ งดดื่มน้ าหวาน น้ าผลไม้ หรือน้ าอัดลม หรือดื่มสารให้ความหวานเทียมแทน
น้ าตาล  (โรงพยาบาลสมิติเวช, 2552) อาหารที่เป็นสาเหตุส าคัญที่ท าให้เกิดภาวะน้ าหนักเกิน ได้แก่ 
อาหารที่มีไขมัน น้ าตาล และเกลือสูง ซึ่งพบในขนมขบเคี้ยว น้ าอัดลม ทั้งนี้ ความนิยมบริโภคของ
เด็กไทย มีสาเหตุมาจากการตลาด และการโฆษณาที่ใช้การสร้างโอกาส และสร้างพลังเร้า เป็นการ
สร้างพฤติกรรมการบริโภคที่ติดกับอาหารรสจัด หวาน มัน เค็ม ท าให้เด็กไทยบริโภคอาหารที่ไม่มี
คุณค่าทางโภชนาการ (วิทยา0กุลสมบูรณ์, 2552) ในการแก้ไขปัญหาน้ าหนักตัวที่เกินมาตรฐานของ
เด็กไทย ควรให้เด็กมีการออกก าลังกายที่เหมาะสมด้วย อย่างน้อย 20-30 นาที ต่อวัน 4 วันต่อ
สัปดาห์ จะช่วยให้ร่างกายเผาผลาญพลังงานส่วนเกินได้  (โรงพยาบาลสมิติเวช, 2552) กรมอนามัย 
กระทรวงสาธารณสุขได้แนะน าวิธีการควบคุมอาหารส าหรับเด็กที่มีน้ าหนักเกินมาตรฐานว่าควรท า
แบบค่อยเป็นค่อยไป โดยให้น้ าหนักลดลง โดยเฉลี่ยอยู่ที่ 0.5 กิโลกรัมต่อสัปดาห์ ส าหรับการออก
ก าลังกายให้ใช้หลักการออกก าลังกายแบบแอโรบิคซึ่งเป็นการออกก าลังกายที่ต้องใช้ออกซิเจนจ านวน
มากโดยสม่ าเสมอ และติดต่อกันเป็นระยะเวลานาน ครั้งละอย่างน้อย 30 นาที สัปดาห์ละ 3 ครั้ง เพ่ือ
เผาผลาญไขมันส่วนเกิน (พรทิพย์0เจริญสิทธิชัย, 2548) นอกจากนี้ต้องเลือกการออกก าลังกายที่ไม่
ยากจนเกินไปเนื่องจากเด็กที่มีน้ าหนักเกินจะมีการเคลื่อนไหวร่างกายที่เชื่องช้ากว่าเด็กปกติ ทั้งนี้ใน
ส่วนของการลดน้ าหนักให้ได้ผลนั้น เด็กควรมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการ
ออกก าลังกายควบคู่กันไป ซึ่งผู้วิจัยได้เลือกทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมมาใช้ในการ
จัดท าวิจัยในครั้งนี้ 

ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Transtheoretical model: TTM) คือ ทฤษฎีที่
ใช้อธิบายความตั้งใจหรือความพร้อมของบุคคลที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของตนเอง โดยเน้นที่
กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Behavior changing process) และการตัดสินใจ (Decisional 
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making) ประกอบด้วย 4 ขั้นตอนหลักคือ (1) ขั้นความพร้อมในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stages 
of change) หมายถึง ระดับขั้นความพร้อมหรือความตั้งใจของบุคคลที่จะปฏิบัติพฤติกรรม (J. O. 
Prochaska, Redding, C.A., Harlow, L.L., Rossi, J.S., & Velicer, W.F., 1994) ซึ่งมีอยู่ 5 ขั้น 
ได้แก่ ขั้นที่ 1: ขั้นก่อนคิด (Pre-contemplation stage) บุคคลที่อยู่ในข้ันนี้ยังไม่คิดและไม่สนใจที่จะ
ปฏิบัติพฤติกรรม นอกจากนี้ ยังไม่ตระหนักถึงผลเสียของพฤติกรรมเดิมที่ตนเองก าลังปฏิบัติอยู่ ขั้นที่  
2: ขั้นเริ่มคิดพิจารณา (Contemplation stage) บุคคลเริ่มคิดที่จะปฏิบัติพฤติกรรมภายในระยะเวลา 
6 เดือนข้างหน้า ในขั้นนี้บุคคลจะพิจารณาความสมดุลระหว่างผลดี – ผลเสีย ที่จะได้รับ ในขั้นนี้
บุคคลอาจคิดว่า จะท าให้เกิดผลดีมากกว่าผลเสีย ขั้นที่ 3: ขั้นเริ่มปฏิบัติ (Preparation stage) ในขั้น
นี้บุคคลเตรียมที่จะปฏิบัติพฤติกรรมภายใน 30 วันข้างหน้า หรือบางคนเริ่มปฏิบัติแล้วแต่ยังไม่ได้
ปฏิบัติอย่างสม่ าเสมอจึงยังไม่เกิดประโยชน์ต่อตนเอง ขั้นที่  4: ขั้นปฏิบัติ (Action Stage) เป็นขั้นที่
บุคคลสามารถปฏิบัติพฤติกรรมได้สม ่าเสมอ แต่ระยะเวลาที่ปฏิบัติน้อยกว่า 6 เดือน ขั้นที่ 5: ขั้น
ปฏิบัติสม ่าเสมอ (Maintenance Stage) เป็นขั้นสุดท้ายในขั้นการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ในขั้นนี้
บุคคลสามารถปฏิบัติพฤติกรรมการออกก าลังกายได้สม ่าเสมอ เป็นระยะเวลาติดต่อกันนานมากกว่า 6 
เดือน (2) การรับรู้สมรรถนะแห่งตน (Self–Efficacy) เป็นความเชื่อมั่นที่บุคคลมีต่อตนเองว่าตนเองมี
ความสามารถที่จะปฏิบัติพฤติกรรมเป้าหมายได้ส าเร็จถึงแม้ว่าจะอยู่ในสถานการณ์ที่เป็นอุปสรรคต่อ
การปฏิบัติ ซึ่งกลุ่มบุคคลที่อยู่ในขั้นก่อนคิด (Pre-contemplation) และเริ่มคิดพิจารณา 
(Contemplation) จะมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนน้อยกว่ากลุ่มบุคคลที่อยู่ ในขั้นเริ่มปฏิบัติ 
(Preparation) และขั้นปฏิบัติ (Action) ส่วนกลุ่มบุคคลที่อยู่ในขั้นปฏิบัติสม ่าเสมอ (Maintenance) 
จะมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนมากที่สุด (3) ความสมดุลในการตัดสินใจเพ่ือเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
(Decisional balance) คือ การที่บุคคลประเมินความสมดุลระหว่างผลดี-ผลเสีย ที่จะได้รับจากการ
ปฏิบัติพฤติกรรมเป้าหมาย การประเมินความสมดุลในการตัดสินใจจะช่วยให้มีการเปลี่ยนแปลงขั้น
ความพร้อมไปสู่ระดับที่สูงขึ้น (4) กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Process of change) เป็น
กลวิธี/เทคนิคที่ใช้ความรู้สึกนึกคิด หรือประสบการณ์และกระบวนการทางพฤติกรรมต่างๆ ที่น ามาใช้
ในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมให้ผ่านขั้นความพร้อมของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 5 ขั้น 
Prochaska และ DiClemente (J. O. Prochaska, Di Clemente, C. C., & Norcross, J. C., 
1992) ได้อธิบายว่า กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมมี 10 วิธี ที่น ามาจากการใช้ทฤษฏีจิตบ าบัด 
ประกอบด้วยการใช้ความรู้สึกนึกคิดหรือประสบการณ์ (Cognitive/Experiential processes) และ
การใช้กระบวนการทางพฤติกรรม (Behavioral processes) อย่างละ 5 กระบวนการ ได้แก่ 
กระบวนการใช้ความรู้สึกนึกคิดหรือประสบการณ์ (Cognitive/ Experiential processes) 
ประกอบด้วย 5 กระบวนการ คือ การเพ่ิมความตระหนักรู้ (Consciousness raising) การกระตุ้นให้
รู้สึกกลัว หรือสะเทือนใจ (Dramatic relief) การประเมินสิ่งแวดล้อม (Environmental 
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reevaluation) การประเมินตนเอง (Self reevaluation) และการประกาศเจตนารมณ์ให้สังคมรับรู้ 
(Social liberation) กระบวนการทางพฤติกรรม (Behavioral processes) ประกอบด้วย 5 
กระบวนการ คือ การใช้เทคนิคการหาสิ่งทดแทน (Counter-conditioning) การได้รับความช่วยเหลือ
สนับสนุน (Helping relationship) การใช้เทคนิคการให้รางวัลตนเอง (Reinforcement 
management) เทคนิคการให้ค ามั่นสัญญากับตนเอง (Self -liberation) และการควบคุมสิ่งเร้า 
(Stimulus Control) 

ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Tran-theoretical Model) ของ Prochaska, 
DiClemente, & Norcross (J. O. Prochaska, Di Clemente, C. C., & Norcross, J. C., 1992)  
เป็นแนวคิดในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพได้อย่างมีประสิทธิผลในหลายการวิจัย  (Johnson, 
2008) ในทางการสาธารณสุขได้น ามาใช้ในการเลิกบุหรี่ การส่งเสริมการออกก าลัง การตัดสินใจเลือก
บริโภคอาหาร การบ าบัดสารเสพติด การควบคุมน้ าหนัก และการบริหารความเครียด (เอมอัชฌา0
วัฒนบุรานนท์, 2556) ซ่ึงเป็นพฤติกรรมทางสุขภาพที่ต้องอาศัยความรู้ ความเข้าใจ ทัศนคติของแต่ละ
บุคคล ซึ่งน าไปสู่การตัดสินใจลงมือปฏิบัติเพ่ือเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ผู้วิจัยจึงมีความสนใจศึกษาผล
ของโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการออกก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอน
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม เป็นแนวคิดหลักในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ 
 
ค าถามวิจัย 

โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกายโดยใช้ทฤษฎี
ขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม จะส่งผลต่อการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการ
ออกก าลังกาย ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัวของนักเรียนระดับมัธยมศึกษา
ตอนต้นที่มีภาวะน้ าหนักเกินได้หรือไม่ 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 

เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ที่มีต่อนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้น ที่มีภาวะ
น้ าหนักเกิน โดย 

1. เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
ค่าเฉลี่ยของคะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และค่าเฉลี่ยของคะแนนน้ าหนักตัว ก่อน
และหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง 
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2. เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
ค่าเฉลี่ยของคะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัวหลังการทดลอง
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
 
สมมติฐานการวิจัย 

1. ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ค่าเฉลี่ยของ
คะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัว หลังการทดลองระหว่าง
นักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรม กับนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม มีความแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

2. ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ค่าเฉลี่ยของ
คะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลอง
ของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรม มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 
ขอบเขตของการวิจัย 

1. การวิจัยนี้เป็นวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-Experimental Research) เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรม
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ที่มีต่อนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่มีภาวะน้ าหนักเกิน 

2. ประชากร คือ นักเรียนระดับมัธยมศึกษาศึกษาตอนต้น โรงเรียนในสังกัดคณะกรรมการ
การศึกษาขั้นพ้ืนฐาน กระทรวงศึกษาธิการ เขตพ้ืนที่การศึกษา เขต 1 กรุงเทพมหานคร ทั้งเพศชาย 
และเพศหญิง ที่มีภาวะน้ าหนักเกิน จ านวน 33,213 คน 

3. กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนระดับมัธยมศึกษาศึกษาชั้นปีที่ 1 โรงเรียนราชวินิตมัธยม สังกัด
คณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน กระทรวงศึกษาธิการ  เขตพ้ืนที่การศึกษา เขต 1 
กรุงเทพมหานคร ทั้งเพศชาย และเพศหญิง ที่มีภาวะน้ าหนักเกิน จ านวน 40 คน 

4. ตัวแปร 
4.1 ตัวแปรต้น คือ โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการออก

ก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
4.2 ตัวแปรตาม คือ ผลของโปรแกรม ประกอบด้วย 

4.2.1 คะแนนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
4.2.2 ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา 
4.2.3 น้ าหนักตัว 
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ค าจ ากัดความท่ีใช้ในการวิจัย 
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร หมายถึง การปฏิบัติที่เคยชินจนเป็นนิสัยในการบริโภคอาหาร 

เกี่ยวกับเรื่องประเภทอาหาร ชนิดของอาหาร วิธีการบริโภคอาหาร ความถี่ในการบริโภคอาหาร 
อุปกรณ์ท่ีใช้ในการบริโภคอาหาร และสุขนิสัยในการบริโภคอาหาร 

พฤติกรรมการออกก าลังกาย หมายถึง การปฏิบัติในการออกแรง หรือใช้ก าลัง เพ่ือให้
ร่างกายหรือส่วนใดส่วนหนึ่งของร่างกาย เกิดการเคลื่อนไหว เช่น การเดิน การวิ่ง การกระโดด การ
ท างาน หรือการเล่นกีฬา 

ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Trantheoretical Model) หมายถึง ทฤษฎีที่
อธิบายความตั้งใจหรือความพร้อมของบุคคลที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของตนเอง ประกอบด้วย
กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Behavior changing process) และการตัดสินใจ (Decisional 
making) ประกอบด้วย ขั้นความพร้อมในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stages of change) การรับรู้
สมรรถนะแห่งตน (Self–Efficacy) ความสมดุลในการตัดสินใจเพ่ือเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
(Decisional balance) และกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Processes of change) 

โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย  หมายถึง 
โปรแกรมการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการออกก าลังกาย ที่ใช้ทฤษฎีขั้นตอนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Trantheoretical Model) ที่ผู้วิจัยได้พัฒนาขึ้น 

นักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้น หมายถึง นักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้น โรงเรียนใน
สังกัดคณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน กระทรวงศึกษาธิการ  เขตพ้ืนที่การศึกษา เขต 1 
กรุงเทพมหานคร ภาคเรียนที่ 1 ปีการศึกษา 2557 ทั้งเพศชายและเพศหญิง 

คะแนนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย หมายถึง 
คะแนนที่ได้จากแบบวัดพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ที่ผู้วิจัยได้พัฒนาขึ้น 

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา หมายถึง คะแนนความรู้ ในเรื่องพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ที่ได้จากแบบวัดความรู้ ที่ผู้วิจัยได้พัฒนาขึ้น 

นักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่มีภาวะน้ าหนักเกิน หมายถึง นักเรียนที่น้ าหนักตัวมีค่า
เหนือ +2 S.D. แต่ไม่ถึง +3 S.D. ของกราฟแสดงเกณฑ์อ้างอิงการเจริญเติบโตของเพศชายและเพศ
หญิงอายุ 5 – 18 ปี ของกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ปี พ.ศ. 2542 
 
ประโยชน์ที่ได้รับจากการวิจัย 

1. ได้แนวทางการจัดโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการออกก าลัง
กาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ส าหรับนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่มี
ภาวะน้ าหนักเกิน 
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2. ได้แนวทางการวิจัยและพัฒนาทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม เพ่ือน าไป
ประยุกต์ใช้กับพฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่พึงประสงค์อ่ืนๆ 

3. ผลที่ได้จากการวิจัยสามารถน าไปใช้เป็นแนวทางในการจัดโปรแกรมสุขภาพในนักเรียน
ระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่มีปัญหาสุขภาพ เพ่ือเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการ
ออกก าลังกาย และพฤติกรรมสุขภาพอ่ืนๆ 
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บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 
การวิจัยเรื่อง การพัฒนาโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออก

ก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ที่มีต่อนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่
มีภาวะน้ าหนักเกิน ผู้วิจัยได้ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง ดังนี้ 

หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐาน พุทธศักราช 2551 
1. ตัวชี้วัดและสาระการเรียนรู้แกนกลางกลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา 

แนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
1. ความหมายของพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
2. การแบ่งประเภทของอาหารที่บริโภค 
3. แนวทางการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ 
4. สถานการณ์การบริโภคอาหารในปัจจุบัน 
5. แนวทางในการปรับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็กท่ีมีภาวะน้ าหนักเกิน 

แนวคิดเกี่ยวกับการออกก าลังกาย 
1. ความหมายและหลักการออกก าลังกายเพ่ือสุขภาพ 
2. หลักการออกก าลังกายเพ่ือควบคุมน้ าหนักในเด็กท่ีมีภาวะน้ าหนักเกิน 

แนวคิดเกี่ยวกับทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
กรอบแนวคิดในการวิจัย  
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หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐาน พุทธศักราช 2551 

1. ตัวชี้วัดและสาระการเรียนรู้แกนกลางกลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา 
(กระทรวงศึกษาธิการ, 2551) 

สุขศึกษาและพลศึกษาเป็นการศึกษาด้านสุขภาพ เพ่ือการด ารงสุขภาพ การสร้าง
เสริมสุขภาพ และการพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคคล ครอบครัว และชุมชนให้ยั่งยืน โดยมุ่งเน้นให้
ผู้เรียนพัฒนาพฤติกรรมด้านความรู้ เจตคติ คุณธรรม ค่านิยม และการปฏิบัติเกี่ยวกับสุขภาพ โดยใช้
กิจกรรมการเคลื่อนไหว การออกก าลังกาย การเล่นเกมและกีฬา เป็นเครื่องมือในการพัฒนาโดยรวม
ทั้งด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม สติปัญญา รวมทั้งสมรรถภาพเพ่ือสุขภาพและกีฬา 

สาระที่เป็นกรอบเนื้อหาหรือขอบข่ายองค์ความรู้ของกลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษา
และพลศึกษาประกอบด้วยสาระและมาตรฐานการเรียนรู้ 5 สาระ 6 มาตรฐาน ได้แก่ 

สาระที่ 1 การเจริญเติบโตและพัฒนาการของมนุษย์ มาตรฐาน พ 1.1 เข้าใจ
ธรรมชาติของการเจริญเติบโตและพัฒนาการของมนุษย์ 

สาระที่ 2 ชีวิตและครอบครัว มาตรฐาน พ 2.1 เข้าใจและเห็นคุณค่าตนเอง 
ครอบครัว เพศศึกษา และมีทักษะในการด าเนินชีวิต 

สาระที่ 3 การเคลื่อนไหว การออกก าลังกาย การเล่นเกม กีฬาไทย และกีฬาสากล 
ประกอบด้วย 2 มาตรฐาน คือ มาตรฐาน พ 3.1 เข้าใจ มีทักษะในการเคลื่อนไหว กิจกรรมทางกาย 
การเล่นเกม และกีฬา และมาตรฐาน พ 3.2 รักการออกก าลังกาย การเล่นเกม และการเล่นกีฬา 
ปฏิบัติเป็นประจ าอย่างสม่ าเสมอ มีวินัย เคารพสิทธิ กฎ กติกา มีน้ าใจนักกีฬา มีจิตวิญญาณในการ
แข่งขัน และชื่นชมในสุนทรียภาพของการกีฬา 

สาระที่ 4 การสร้างเสริมสุขภาพ สมรรถภาพและการป้องกันโรค มาตรฐาน พ 4.1 
เห็นคุณค่าและมีทักษะในการสร้างเสริมสุขภาพ การด ารงสุขภาพ การป้องกันโรคและการสร้างเสริม
สมรรถภาพเพ่ือสุขภาพ 

สาระที่ 5 ความปลอดภัยในชีวิต มาตรฐาน พ 5.1 ป้องกันและหลีกเลี่ยงปัจจัยเสี่ยง 
พฤติกรรมเสี่ยงต่อสุขภาพ อุบัติเหตุ การใช้ยาสารเสพติด และความรุนแรง 

คุณภาพของผู้เรียนที่จบชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 จะต้อง (1) เข้าใจและเห็นความส าคัญ
ของปัจจัยที่ส่งผลกระทบต่อการเจริญเติบโตและพัฒนาการที่มีต่อสุขภาพและชีวิตในช่วงวัยต่าง ๆ (2) 
เข้าใจ ยอมรับ และสามารถปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงทางร่างกาย จิตใจ อารมณ์ ความรู้สึกทางเพศ 
ความเสมอภาคทางเพศ สร้างและรักษาสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน และตัดสินใจแก้ปัญหาชีวิตด้วยวิธีการที่
เหมาะสม (3) เลือกกินอาหารที่เหมาะสม ได้สัดส่วน ส่งผลดีต่อการเจริญเติบโตและพัฒนาการตามวัย 
(4) มีทักษะในการประเมินอิทธิพลของเพศ เพ่ือน ครอบครัว ชุมชนและวัฒนธรรมที่มีต่อเจตคติ 
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ค่านิยมเกี่ยวกับสุขภาพและชีวิต และสามารถจัดการได้อย่างเหมาะสม (5) ป้องกันและหลีกเลี่ยง
ปัจจัยเสี่ยง พฤติกรรมเสี่ยงต่อสุขภาพและการเกิดโรค อุบัติเหตุ การใช้ยา สารเสพติด และความ
รุนแรง รู้จักสร้างเสริมความปลอดภัยให้แก่ตนเอง ครอบครัว และชุมชน (6) เข้าร่วมกิจกรรมทางกาย 
กิจกรรมกีฬา กิจกรรมนันทนาการ กิจกรรมสร้างเสริมสมรรถภาพทางกายเพ่ือสุขภาพ โดยน า
หลักการของทักษะกลไกมาใช้ได้อย่างปลอดภัย สนุกสนานและปฏิบัติเป็นประจ าสม่ าเสมอตามความ
ถนัดและความสนใจ (7) แสดงความตระหนักในความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมสุขภาพ การป้องกัน
โรค การด ารงสุขภาพ การจัดการกับอารมณ์และความเครียด การออกก าลังกายและการเล่นกีฬากับ
การมีวิถีชีวิตที่มีสุขภาพดี (8) ส านึกในคุณค่า ศักยภาพและความเป็นตัวของตัวเอง และ (9) ปฏิบัติ
ตามกฎ กติกา หน้าที่ความรับผิดชอบ เคารพสิทธิของตนเองและผู้อ่ืน ให้ความร่วมมือในการแข่งขัน
กีฬาและการท างานเป็นทีมอย่างเป็นระบบ ด้วยความมุ่งมั่นและมีน้ าใจนักกีฬาจนประสบความส าเร็จ
ตามเป้าหมายด้วยความชื่นชม และสนุกสนาน 

กระบวนการจัดการเรียนรู้ในกลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา ต้องจัดเป็น
กระบวนการที่หลากหลาย ต่อเนื่องเหมาะสมกับระดับความสามารถ ความต้องการและความสนใจ
ของผู้เรียน เน้นกิจกรรมที่ช่วยพัฒนาความสามารถในการตัดสินใจ ตั้งแต่การวางแผนการฝึกปฏิบัติ 
การตรวจสอบ และการประเมินผล ให้ครอบคลุมทางกิจกรรมสุขภาพทั้งด้านป้องกัน ส่งเสริม และ
ด ารงสุขภาพ โดยใช้วิธีการเรียนอย่างมีชีวิตชีวา ให้ผู้เรียนฝึกความรับผิดชอบ ฝึกทักษะการคิด ทักษะ
การจัดการ ทักษะการสื่อสาร ทักษะการเผชิญสถานการณ์ การเรียนรู้จากปัญหา และการประยุกต์
ความรู้มาใช้ป้องกันและแก้ไขปัญหาในชีวิตจริง หมั่นฝึกฝนและเอาใจใส่ดูแลสุขภาพตนเองและความ
แข็งแกร่งของร่างกาย เข้าร่วมในกิจกรรมพลศึกษาและกีฬาทั้งประเภทบุคคลและประเภททีม ได้
เรียนรู้ถึงความส าคัญของการฝึกฝนตนเองตามกฎ กติกา ระเบียบและหลักการวิทยาศาสตร์ ได้แข่งขัน
และท างานร่วมกันเป็นทีม และยอมรับว่าตนเองมีส่วนร่วมหรือเป็นส่วนหนึ่งของสภาวะสุขภาพและ
ความปลอดภัยของผู้อื่นด้วย 

การวัดและการประเมินผลการเรียนกลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา
สอดคล้องกับพระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ และเกิดประโยชน์ต่อการพัฒนาคุณภาพของผู้เรียน 
ผู้สอนควรด าเนินการวัดและประเมินผลโดยค านึงถึงหลักการต่อไปนี้ 

(1) เน้นกระบวนการประเมินเพ่ือพัฒนาผู้เรียน และประเมินเพ่ือตัดสินผล
การเรียนครอบคลุมทั้งด้านความรู้ ทักษะ กระบวนการ รวมทั้งคุณธรรม จริยธรรมและค่านิยมที่พึง
ประสงค์ หรือตามปรัชญาของวิชา โดยให้ความส าคัญทั้งความรู้ คุณธรรม กระบวนการเรียนรู้ และ
การบูรณาการความรู้ตามความเหมาะสม เน้นการน าผลการประเมินมาใช้เป็นข้อมูลในการวางแผน
ปรับปรุงกระบวนการสอนของตน และปรับกระบวนการเรียนรู้ของผู้เรียน เพ่ือความส าเร็จตาม
จุดหมายของหลักสูตร 
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(2) เน้นการประเมินด้วยวิธีการที่หลากหลาย สอดคล้องกับกระบวนการ
เรียนรู้ที่จัดให้ผู้เรียนตามสภาพจริงหรือใกล้เคียงสถานการณ์ที่เป็นจริง สะท้อนความสามารถและการ
แสดงออกของผู้เรียนอย่างชัดเจน 

(3) เน้นการบูรณาการการประเมินผลควบคู่ไปกับการเรียนการสอนและ
กระบวนการเรียนรู้ของผู้เรียน โดยประเมินจากคุณภาพของงานและกระบวนการท างานของผู้เรียน 

(4) เน้นการให้ผู้เรียนมีส่วนร่วมในการก าหนดเกณฑ์การประเมิน ส่งเสริม
ให้มีการประเมินตนเอง ประเมินโดยเพื่อนและกลุ่มเพื่อน และประเมินโดยผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง 

(5) เน้นการประเมินผู้เรียนที่ต้องพิจารณาอย่างครอบคลุมจากพัฒนาการ
ของผู้เรียน ความประพฤติ การสังเกตพฤติกรรมการเรียน การร่วมกิจกรรมและการทดสอบตามความ
เหมาะสมในแต่และระดับชั้น 

สื่อที่จะน ามาใช้เพ่ือจัดการเรียนรู้ตามหลักสูตรจะเน้นสื่อเพ่ือการค้นคว้าหาความรู้
ด้วยตนเองทั้งของผู้เรียนและผู้สอน โดยผู้เรียนและผู้สอนสามารถจัดท าหรือพัฒนาสื่อการเรียนรู้ขึ้น
เอง รวมทั้งน าสื่อที่มีอยู่รอบตัวมาใช้ในการเรียนรู้ ซึ่งรูปแบบของสื่อการเรียนรู้ควรมีความหลากหลาย 
เพ่ือส่งเสริมให้การเรียนรู้เป็นไปอย่างมีคุณค่า กระตุ้นให้ผู้เรียนรู้จักวิธีการแสวงหาความรู้ เกิดการ
เรียนรู้อย่างกว้างขวางและต่อเนื่องตลอดเวลา โดยสื่อที่จะน ามาใช้จัดการเรียนรู้ควรมีความสอดคล้อง
กับวิธีการเรียนรู้ธรรมชาติของสาระการเรียนรู้และศักยภาพของผู้เรียน ซึ่งมีหลักและวิธีด าเนินงาน
ดังนี้ 

(1) ก าหนดจุดประสงค์หรือผลการเรียนรู้ให้ชัดเจนว่าต้องการให้ผู้เรียนเกิด
การเรียนรู้และได้รับประสบการณ์ด้านใดบ้างจากบทเรียนนั้น เพ่ือจะได้เลือกสื่อการเรียนรู้ให้สัมพันธ์
กับจุดประสงค์และกิจกรรมในการสร้างประสบการณ์ให้กับผู้เรียน 

(2) ศึกษาวิเคราะห์ลักษณะของผู้เรียน เช่น วัย ระดับชั้น ความรู้และ
ประสบการณ์ของผู้เรียน เป็นต้น เพราะลักษณะดังกล่าวนี้มีส่วนเกี่ยวข้องกับความสามารถในการ
เรียนรู้ของผู้เรียนเพื่อจะได้ใช้เป็นข้อมูลในการเลือกสื่อการเรียนรู้ให้เหมาะสมกับลักษณะของผู้เรียน 

(3) พิจารณาคุณสมบัติของสื่อการเรียนรู้แต่ละชนิดว่าสามารถเร้าความ
สนใจและให้ความหมายต่อประสบการณ์การเรียนรู้แก่ผู้เรียนอย่างไรบ้าง เพราะสื่อการเรียนรู้แต่ละ
ชนิดมีลักษณะเฉพาะที่แตกต่างกัน 

(4) พิจารณาความเป็นไปได้และค่าใช้จ่าย การจัดประสบการณ์เรียนรู้ให้กับ
ผู้เรียนบางเรื่อง ถ้าสามารถน าผู้เรียนไปเรียนรู้ในสถานที่จริงได้ จะช่วยให้ผู้เรียนได้รับประสบการณ์
ตรง เช่น เรื่องการบ าบัดรักษาผู้ติดสารเสพติด การรับบริการทางการแพทย์และสาธารณสุข แต่หากมี
ข้อจ ากัดด้านค่าใช้จ่ายและความไม่สะดวกในด้านอื่น ๆ ก็อาจเลือกใช้สื่อการเรียนรู้ประเภทภาพสไลด์ 
หรือวีดิทัศน์แทน เป็นต้น 
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(5) พิจารณาธรรมชาติของสาระที่ต้องการให้ผู้เรียนได้เรียนรู้ ธรรมชาติของ
สาระแต่ละเรื่องอาจมีลักษณะเฉพาะในตนเอง บางเรื่องต้องเรียนรู้ด้วยการปฏิบัติ หรือดูจากการสาธิต
ด้วยการใช้สื่อที่เป็นของจริงหรือของจ าลอง บางเรื่องต้องเรียนรู้จากสภาพจริง เช่น ปัญหาสิ่งแวดล้อม
ในโรงเรียน และบางเรื่องต้องอาศัยการสืบค้นข้อมูลจากการอ่าน เช่น วิวัฒนาการทางการแพทย์ สื่อที่
เหมาะสม เช่น หนังสือ สื่ออิเล็คทรอนิค เป็นต้น 
 
แนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 

1. ความหมายของพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
พฤติกรรมการบริโภคอาหารเป็นพฤติกรรมที่เกิดจากการรับรสชาติของอาหาร และสัมผัส

กับอาหารเป็นครั้งแรก ส่งผลให้แต่ละบุคคลมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่แตกต่างกัน ซึ่งพฤติกรรม
ดังกล่าวเกีย่วข้องกับการด ารงชีวิต ความหมายของพฤติกรรมการบริโภคอาหารพอสรุปได้ดังนี้ 

องค์การอนามัยโลก (WHO) ได้ให้ความหมายของพฤติกรรมการบริโภคอาหารไว้ว่า 
หมายถึง การปฏิบัติที่เคยชินจนเป็นนิสัยในการบริโภคอาหาร ประเภทอาหาร ชนิดของอาหาร วิธีการ
บริโภคอาหาร ความถี่ในการบริโภคอาหาร อุปกรณ์ที่ใช้ในการบริโภคอาหาร และสุขนิสัยในการ
บริโภคอาหาร (ขวัญจิต0อินเหยี่ยว, 2542) 

เกรียงไกร วาสนจิตร (เกรียงไกร0วาสนจิตร, 2548) กล่าวว่า พฤติกรรมการบริโภค
อาหาร หมายถึง การประพฤติ การปฏิบัติ หรือ การแสดงออกที่เกี่ยวกับการเลือกบริโภคอาหาร 
สุขลักษณะ และวิธีการบริโภคอาหารที่สามารถสังเกตได้ โดยเป็นลักษณะความชอบ หรือไม่ชอบที่
ปฏิบัติเป็นประจ า จนกลายเป็นความเคยชิน ซึ่งผู้บริโภคจะน ามาพิจารณาในการเลือก การปรุง การ
กิน ของตนเอง และครอบครัว พฤติกรรมการบริโภคของแต่ละชุมชนจะมีความแตกต่างกันขึ้นอยู่กับ
ปริมาณทรัพยากรอาหารในท้องถิ่น การบริโภคนั้นจะผ่านการปรับแต่งจากปฏิสันถารทางสังคม ของ
ชุมชนนั้นจนกลายเป็นภูมิปัญญาท้องถิ่น ประเพณี วัฒนธรรมท้องถิ่นนั้นๆ ซึ่งอาจจะเหมือนกันหรือ
แตกต่างกันก็ได้ พฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ถูกปรับแต่งจนได้รับการยอมรับเป็นวัฒนธรรมการ
บริโภคอาหารท้องถิ่นนั้น ประกอบด้วย ความเชื่อ ค่านิยม ทัศนคต ิและประสบการณ์สะสมเป็นเกณฑ์
ก ากับวัฒนธรรมการบริโภคของแต่ละสังคม เช่น ชาวมุสลิมจะไม่กินเนื้อหมู ชาวฮินดูจะไม่กินเนื้อวัว 
เป็นต้น อย่างไรก็ตามแม้พฤติกรรมการบริโภคบางอย่างที่เกี่ยวข้องกับความเชื่อทางด้านศาสนาซึ่ง
เปลี่ยนแปลงได้ยาก แต่ความเป็นจริงแล้วในแต่ละท้องถิ่นมักมีทางเลือกท่ีสามารถทดแทน หรือชดเชย
ให้เกิดความเพียงพอในการได้รับสารอาหารได้ เพราะถึงแม้พฤติกรรมการบริโภคบางอย่างจะเป็น
วัฒนธรรมการบริโภคของสังคมนั้นๆ ไปแล้ว แต่ก็มิได้หมายความว่าทุกครอบครัวจะต้องมีพฤติกรรม
เหล่านั้นทั้งหมด นอกจากนี้การเลือกบริโภคอาหารยังขึ้นอยู่กับศักยภาพทางเศรษฐกิจ สังคม และ
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ทรัพยากรของแต่ละครอบครัว เนื่องจากวัฒนธรรมมีการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา ดังนั้น พฤติกรรม
การบริโภคอาหารบางอย่างอาจจะหายไป และมีพฤติกรรมการบริโภคใหม่เข้ามาแทนที ่

นิตยา  เพ็ญศิรินภา (นิตยา0เพ็ญศิรินภา, 2548) ได้ให้ความหมายของพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารไว้ว่า หมายถึง พฤติกรรมส่วนบุคคลในการเลือกชนิดอาหาร การเตรียม การปรุง และ
เป็นพฤติกรรมที่บุคคลแสดงออกส่วนบุคคลที่สังเกตได้ หรือไม่ได้ก็ตาม ทั้งการพูด ความรู้สึกนึกคิด 
การตัดสินใจเลือกอาหาร และกิริยาอาการในขณะบริโภคอาหาร ซึ่งสามารถแบ่งพฤติกรรมการบริโภค
อาหารออกเป็น 2 ประเภท คือ พฤติกรรมภายใน และพฤติกรรมภายนอก 

พฤติกรรมภายใน เป็นพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ไม่สามารถสังเกตได้ เช่น ความรู้ 
ความเข้าใจ ความรู้สึก ความเชื่อ ค่านิยม ความตั้งใจ ซึ่งสังเกตโดยตรงไม่ได้ หากต้องการทราบว่า
บุคคลมีการแสดงออกอย่างไร จ าเป็นต้องอาศัยเครื่องมือช่วย เช่น แบบทดสอบความรู้ แบบวัด
ความรู้สึก เป็นต้น ส่วนพฤติกรรมภายนอก เป็นพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่บุคคลแสดงออกโดย
ผู้อื่นสามารถสังเกตได้ เช่น ประเภทอาหารที่บริโภค ปริมาณอาหารที่บริโภคในแต่ละมื้อ จ านวนมื้อที่
บริโภคอาหารในแต่ละวัน เป็นต้น การวัดพฤติกรรมในลักษณะนี้สามารถใช้วิธีการสังเกตโดยตรงได ้

จากความหมายของพฤติกรรมการบริโภคอาหารข้างต้น สรุปได้ว่า พฤติกรรมการบริโภค
อาหาร หมายถึง พฤติกรรมที่เกี่ยวข้องกับการบริโภคอาหาร โดยแบ่งเป็น 1) พฤติกรรมภายนอกที่
แสดงออกให้เห็นได้ เช่น นิสัยการบริโภค การเลือกบริโภคอาหาร การปรุง หรือการประกอบอาหาร 
ความชอบ ความถีใ่นการบริโภคอาหารชนิดต่างๆ และ 2) พฤติกรรมภายใน เช่น ความคิด ความรู้สึก 
ความเชื่อ ตลอดจนทัศนคติที่มีต่ออาหารชนิดต่างๆ พฤติกรรมการบริโภคของแต่ละบุคคลจะมีส่วน
ก าหนดสุขภาพของแต่ละบุคคล และปัจจัยส าคัญในการเลือกบริโภคอาหารของแต่ละบุคคลได้แก่ 
ทรัพยากรในท้องถิ่นท่ีมี และฐานะทางเศรษฐกิจ 

2. การแบ่งประเภทของอาหารที่บริโภค 
การแบ่งประเภทของอาหารตามหลักสารอาหาร สามารถแบ่งออกได้เป็น 5 หมู่ ได้แก่  

หมู่ที ่1) เนื้อสัตว์ต่าง ๆ ไข่ ถั่วเมล็ดแห้ง นม อาหารหมู่นี้เป็นแหล่งอาหารที่ดีของสารอาหารประเภท
โปรตีน ซึ่งร่างกายต้องการสารอาหารประเภทนี้เพ่ือเสริมสร้างการเจริญเติบโต และซ่อมแซมอวัยวะ
ของร่างกายที่สึกหรอ นอกจากนี้ โปรตีนยังเป็นส่วนประกอบส าคัญในการสร้างน้ าย่อย ฮอร์โมน 
น้ ามัน และภูมิคุ้มกันโรค ช่วยรักษาสมดุลของกรด และด่างในร่างกาย ช่วยรักษาสมดุลของน้ าใน
หลอดเลือด เนื้อเยื่อ และเซลล์ต่างๆ ของร่างกาย ร่างกายควรได้รับพลังงานจากเนื้อสัตว์ ร้อยละ     
10 - 15 ของพลังงานที่ควรได้รับในแต่ละวัน และจากถั่วเมล็ดแห้ง ร้อยละ 12 ของพลังงานที่ควร
ได้รับในแต่ละวันอาหาร หมู่ที่ 2) ข้าว แป้ง น้ าตาล เผือก มัน อาหารหมู่นี้เป็นแหล่งส าคัญของ
สารอาหารประเภทคาร์โบไฮเดรต มีหน้าที่ให้พลังงาน และความร้อน เพ่ือเสริมสร้างความอบอุ่นแก่
ร่างกาย ร่างกายควรได้รับ ร้อยละ 55 ของพลังงานที่ควรได้รับในแต่ละวัน หมู่ที่ 3) ผักต่างๆ อาหาร
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หมู่นี้เป็นแหล่งอาหารประเภทวิตามิน และเกลือแร่ เป็นสารอาหารที่ช่วยในกระบวนการเผาผลาญ 
หรือช่วยให้ปฏิกิริยาต่างๆ ภายในร่างกายท างานได้ตามปกติ ท าหน้าที่เป็นโครงสร้างของร่างกาย  
เป็นองค์ประกอบของเซลล์เนื้อเยื่อ และเส้นประสาท เป็นองค์ประกอบของเอนไซม์ ฮอร์โมน และ
วิตามิน นอกจากนี้ยังจ าเป็นส าหรับการท างานของอวัยวะต่างๆ อีกด้วย และยังมีใยอาหารซึ่งช่วยให้
การท างานของระบบขับถ่ายให้เป็นปกติ และยังช่วยดูดซับสารที่อาจเป็นพิษต่อร่างกาย ร่างกายควร
ได้รับประมาณร้อยละ 5 ของพลังงานที่ควรได้รับในแต่ละวัน หมู่ที ่4) ผลไม้ต่างๆ อาหารหมู่นี้มีคุณค่า
ทางอาหารคล้ายกับหมู่ท่ี 3 คือ ให้สารอาหารประเภทวิตามิน และแร่ธาตุต่างๆ ตลอดจนใยอาหารท า
หน้าที่ควบคุมการท างานของกล้ามเนื้อในทุกอวัยวะ ช่วยให้ร่างกายแข็งแรง และช่วยให้การท างาน
ของระบบขับถ่ายให้เป็นปกติ ร่างกายควรได้รับประมาณร้อยละ 3 ของพลังงานที่ควรได้รับในแต่ละ
วัน อาหารหมู่ที่ 5) ไขมัน และน้ ามัน อาหารหมู่นี้เป็นแหล่งของสารอาหารประเภทไขมัน มีหน้าที่ให้
พลังงาน และความอบอุ่นแก่ร่างกาย และยังมีส่วนช่วยให้การท างานของระบบต่างๆ ในร่างกายให้
เป็นปกต ินอกจากนี้ยังช่วยให้ร่างกายดูดซึมวิตามินหลายชนิดที่จ าเป็นต่อการท างานของร่างกายด้วย 
ควรได้รับประมาณร้อยละ 10 ของพลังงานที่ควรได้รับในแต่ละวัน 

3. แนวทางการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ 
กระทรวงสาธารณสุข โดยกองโภชนาการ กรมอนามัยได้มี “ข้อปฎิบัติการกินอาหารเพ่ือ

สุขภาพที่ดีของคนไทย” หรือโภชนบัญญัติ 9 ประการ (กระทรวงสาธารณสุข, 2539) ดังนี้ 
3.1 บริโภคอาหารครบ 5 หมู่ แต่ละหมู่ให้หลากหลาย คือ บริโภคอาหารชนิดต่างๆ ให้ได้

วันละ 15 - 25 ชนิด และให้มีการหมุนเวียนกันไปในแต่ละวัน เพราะร่างกายต้องการสารอาหารต่างๆ 
กันในปริมาณ และคุณภาพต่างกัน เพ่ือให้ร่างกายได้รับสารอาหารหลายๆ ชนิดครบตามความต้องการ 
และควรหมั่นดูแลน้ าหนักตัว เพราะน้ าหนักตัวเป็นสิ่งที่บ่งชี้ถึงภาวะสุขภาพของบุคคลได้ว่าดี  หรือไม่ 
เนื่องจากแต่ละคนต้องมีน้ าหนักตัวที่เหมาะสมตามวัย และได้สัดส่วนกับความสูง ดังนั้น การบริโภค
อาหารให้เหมาะสม ควบคู่ไปกับการออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ จึงเป็นสิ่งส าคัญ และจ าเป็นเพ่ือ
การมีสุขภาพด ีการไหลเวียนเลือดดี และช่วยให้กลไกการท างานของร่างกายปกติ 

3.2 บริโภคข้าวเป็นอาหารหลัก สลับกับอาหารประเภทแป้งเป็นบางมื้อ ข้าวเป็นอาหาร
หลักของคนไทย เป็นแหล่งอาหารส าคัญที่ให้พลังงาน สารอาหารที่มีมากในข้าว ได้แก่ คาร์โบไฮเดรต 
และโปรตีน ถ้าเป็นไปได้ควรบริโภคข้าวกล้อง ข้าวซ้อมมือ ซึ่งเป็นข้าวที่ผ่านการขัดสีน้อย ถือว่า เป็น
ข้าวที่มีประโยชน์มากกว่าข้าวขาว เนื่องจากอุดมไปด้วยวิตามิน แร่ธาตุในปริมาณท่ีสูงกว่า ตลอดจนใย
อาหารควบคู่ไปกับการได้แป้ง ควรบริโภคควบคู่ไปกับอาหารประเภทอ่ืนให้ครบ 5 หมู่ เพ่ือให้ร่างกาย
ได้รับสารอาหารลากหลาย อันจะเป็นผลดีต่อสุขภาพ ส าหรับอาหารที่ท าจากแป้ง เช่น ก๋วยเตี๋ยว 
ขนมจีน หรือขนมปัง ก็อาจจะกินเป็นบางมื้อ อาหารธัญพืชเหล่านี้ ส่วนใหญ่จะให้แป้ง ซึ่งจะถูกย่อย
ไปใช้เป็นพลังงานวันต่อวัน แต่ถ้าได้พลังงานเกินกว่าที่ร่างกายต้องการก็จะถูกเปลี่ยนไปเป็นไขมันได้ 
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3.3 กินพืชผักให้มาก และกินผลไม้เป็นประจ า พืชผัก และผลไม้ทั้งสีเขียว และเหลือง 
นอกจากจะให้ทั้งวิตามิน และแร่ธาตุต่างๆ แล้วยังให้ใยอาหารที่จ าเป็นต่อการท างานของล าไส้ในการ
ขับถ่ายของเสีย หรือสิ่งที่เหลือจากการย่อย และยังช่วยดูดซับสารพิษ และช่วยขับถ่ายคลอ
เลสเตอรอลอีกด้วย นอกจากนี้ ยังให้สิ่งที่ไม่ใช่สารอาหาร เช่น แอนตี้ออกซิเดนท์ และสารอ่ืนๆ ที่มี
ฤทธิ์ทางสมุนไพร อันจะท าให้ร่างกายอยู่ในภาวะสมดุล และป้องกันอนุมูลอิสระ ไม่ให้ท าลายเนื้อเยื่อ 
และผนังเซลล์ ซึ่งน าไปสู่การป้องกันไม่ให้ไขมันเกาะผนังหลอดเลือด และป้องกันการเกิดมะเร็งอีกด้วย 

3.4 กินปลา เนื้อสัตว์ไม่ติดมัน ไข ่และถ่ัวเมล็ดแห้งเป็นประจ า อาหารที่แนะน าในข้อนี้จะ
ให้โปรตีน ซึ่งมีจุดเน้นคือปลา และอาหารประเภทถั่วต่างๆ เช่น เต้าหู้ขาว และเต้าหู้เหลือง ส าหรับ
เนื้อสัตว์นั้นกินพอประมาณ และเลือกเฉพาะที่มีมันน้อยๆ ไข่เป็นอาหารที่ดี ควรบริโภคเป็นประจ า 
เช่น วันเว้นวัน หรือสัปดาห์ละ 2 ฟอง 

3.5 ดื่มนมให้เหมาะสมตามวัย นมเป็นอาหารที่สามารถบริโภคได้ทุกเพศทุกวัย 
ประกอบด้วย โปรตีน แคลเซี่ยม ฟอสฟอรัส และแร่ธาตุต่าง ๆ ซึ่งช่วยให้กระดูก และฟันแข็งแรง 
นอกจากนี้ยังมีน้ าตาลแลคโตส และวิตามินต่างๆ โดยเฉพาะวิตามินบี 2 ช่วยให้ร่างกายเจริญเติบโต 
และท าให้เนื้อเยื่อต่างๆ ท างานได้ตามปกติ ชะลอการเสื่อมของกระดูก และฟัน 

3.6 กินอาหารที่มีไขมันแต่พอควร ไขมันจากพืช และสัตว์จะให้พลังงานวันต่อวันและ
พลังงานสะสม ถ้าได้เกินกว่าที่ร่างกายต้องการ จะเกิดปัญหาไขมันในเลือดสูง และปัญหาโรคอ้วน ยิ่ง
ถ้าได้กินอาหารที่ไม่สมดุล คือ ขาดพวกพืชผัก ผลไม้ และขาดการออกก าลังกาย จะท าให้ไขมันไป
เกาะที่ผนังหลอดเลือดแดงง่ายขึ้นจนเกิดการแข็งตัว ซึ่งจะน าไปสู่การเกิดความดันโลหิตสูง และ
โรคหัวใจขาดเลือด อาหารไทยดั้งเดิมมีไขมันไม่มาก เช่น น้ าพริกผักจิ้ม แกงไม่ใส่กะทิ ถือว่าเป็น
อาหารที่เสริมสุขภาพ อาหารไทยปัจจุบันมีการทอด และผัดมาก ตลอดจนมีการใช้ในแกงต่างๆ ไขมัน
จึงมีมาก จึงควรเลือกกินเป็นครั้งคราวในปริมาณที่ไม่มากนัก เมื่อกินพร้อมข้าวจะท าให้ไขมันที่บริโภค
อยู่ในปริมาณพอดี 

3.7 หลีกเลี่ยงการกินอาหารรสหวานจัด และเค็มจัด อาหารพวกหวานจัดที่มีน้ าตาลทราย
เป็นองค์ประกอบ เช่น น้ าเชื่อม น้ าอัดลม ขนมหวาน หากกินมากๆ เป็นประจ าจะเป็นพลังงาน
ส่วนเกิน ท าให้ระดับน้ าตาลในเลือดสูงขึ้น และร่างกายจะพยายามเปลี่ยนไปเป็นไขมัน จึงมีส่วนท าให้
ไขมันสูงในเลือดได้ และยังไปสะสมตามส่วนต่างๆ ของร่างกายท าให้เกิดโรคอ้วนได้ในทางปฏิบัติจึง
ควรเลี่ยงอาหารที่มีรสหวานจัด ส่วนอาหารที่มีรสเค็มจัดจะให้เกลือโซเดียมคลอไรด์ ซึ่งช่วยให้ดึงน้ า
เข้าสู่หลอดเลือด ถ้ากินอาหารที่มีโซเดียมสูงเป็นประจ า จะท าให้เกิดความดันโลหิตสูงได้ อาหารไทย
จะให้โซเดียมประมาณวันละ 6 -10 กรัม ซึ่งมากเกินพออยู่แล้ว ควรพยายามหลีกเลี่ยงการเติมเกลือ 
หรือน้ าปลาในอาหารที่ปรุงมาแล้ว 
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3.8 กินอาหารที่สะอาด ปราศจากการปนเปื้อนสารเคมี อาหารที่สะอาดปราศจากเชื้อโรค 
ทั้งไวรัส แบคทีเรีย และพยาธิ หรือสารตกค้างต่างๆ ในทางปฏิบัติจึงควรเลือกกินอาหารที่สะอาด โดย
การเลือกซื้อ และการล้างที่ถูกต้อง อาหารที่สด และปรุงใหม่ๆ หรืออาหารที่ร้อนๆ ซึ่งเชื้อโรคจะถูก
ท าลายจนหมดไป 

3.9 งด หรือลดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล์ แอลกอฮอล์เป็นสารที่อาจจะท าให้เสพติดได้ คน
ที่ติดเหล้าจนเรื้อรัง มักจะมีการขาดวิตามิน และแร่ธาตุต่างๆ และมักจะเป็นโรคตับแข็งควบคู่กันไป 
และในทางตรงกันข้ามในรายที่ดื่มพร้อมกับแกล้มที่มีไขมัน และโปรตีนสูง จะมีโอกาสเป็นโรคอ้วนได้ 
นอกจากนี้แอลกอฮอล์ยังท าให้ระบบต่างๆ ของร่างกายสูญเสียการควบคุมโดยเฉพาะระบบประสาท
ส่วนกลาง ท าให้ขาดสติ เสียการทรงตัว สมรรถภาพการท างานลดลง และท าให้เกิดความประมาท ซึ่ง
เป็นสาเหตุของการเกิดอุบัติเหตุบนท้องถนนได้แนวทางการบริโภคอาหารตามหลักโภชนบัญญัติ  9 
ประการ เป็นความรู้ ทางด้านการบริโภคอาหาร และการปฏิบัติที่ส าคัญมากที่บุคลากรทางสุขภาพ 
สามารถน าไปใช้เป็นแนวทางในการสอน หรือแนะน าแก่ประชาชน เพ่ือให้เกิดการปฏิบัติตามแนวทาง
ที่ถูกต้อง น าไปสู่การมีสุขภาพท่ีดีต่อไป 

4. สถานการณ์การบริโภคอาหารในปัจจุบัน 
พฤติกรรมการบริโภคอาหารของคนไทยมีการเปลี่ยนแปลงตั้งแต่อดีตจนถึงปัจจุบัน ซึ่ง

ชุมชนเมืองและชนบทมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่แตกต่างกัน โดยเมื่อพิจารณาค่าใช้จ่ายในเรื่อง
การบริโภคอาหารพบว่า ค่าใช้จ่ายส าหรับอาหารส าเร็จรูป หรือปรุงส าเร็จ ชุมชนเมืองมีค่าใช้จ่าย
ประมาณร้อยละ 50 ของค่าใช้จ่ายด้านอาหาร ขณะที่ชนบทมีค่าใช้จ่ายประมาณร้อยละ 20 ของ
ค่าใช้จ่ายด้านอาหาร นอกจากนี้ผลการส ารวจของส านักงานสถิติแห่งชาติ พ.ศ.2548 พบว่าประชากร
ส่วนใหญ่บริโภคอาหารมื้อหลักครบทั้ง 3 มื้อ ร้อยละ 82.2 โดยพฤติกรรมการบริโภคอาหารของคน
ไทยในแต่ละสัปดาห์สรุปได้ ดังนี้ ประชากรร้อยละ 98.9 บริโภคผลไม้ ประชากรร้อยละ 98.9 บริโภค
เนื้อสัตว์ ประชากรร้อยละ 86.3 บริโภคอาหารไขมันสูง ประชากรร้อยละ 80 บริโภคผัก ประชากร
ร้อยละ 71.7 รับประทานน้ าอัดลมและเครื่องดื่มที่มีรสหวาน และประชากรร้อยละ 49.0 บริโภคขนม
ส าหรับทานเล่น นอกจากนี้ยังพบว่าประชาชนไทยมีสัดส่วนการบริโภคไขมันโดยเฉลี่ยสูงขึ้นเป็นร้อย
ละ 22 ของพลังงานที่ได้รับทั้งหมดในแต่ละวัน ประชาชนไทยบริโภคอาหารประเภทข้าวและแป้ง
ลดลง บริโภคเนื้อสัตว์มากขึ้น บริโภคไขมันจากสัตว์ลดลง บริโภคผักและผลไม้มากขึ้น และเลือก
บริโภคไขมันจากพืชมากกว่าบริโภคไขมันจากสัตว์ ซึ่งเป็นแนวโน้มที่ดี (สถาบันวิจัยโภชนาการ0
มหาวิทยาลัยมหิดล, 2549)  จากผลส ารวจดังกล่าว แสดงให้เห็นถึงการพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่
มีการเปลี่ยนแปลง โดยประชากรไทยมีพฤติกรรมการเลือกซื้ออาหารเพื่อให้เหมาะสม และมีประโยชน์
ต่อร่างกาย ซึ่งการที่จะบริโภคอาหารได้ดีหรือไม่นั้นขึ้นอยู่กับความรู้  และความเข้าใจ แต่ใน
ขณะเดียวกันก็อาจมีปัจจัยอ่ืนๆ ที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหาร ได้แก่ 1) สภาพทาง
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ภูมิศาสตร์ของประเทศที่แตกต่างกัน มีผลต่อปริมาณสารอาหารหรือพืชพันธุ์ต่างๆ ที่มีอยู่ในท้องถิ่น 
เช่น คนเอเชียบริโภคข้าวเจ้า จะได้รับสารอาหารจากข้าวเจ้า คนยุโรปบริโภคข้าวสาลีจะได้รับ
สารอาหารจากข้าวสาลี ผู้บริโภคทั้งสองท้องถิ่นจึงได้รับปริมาณสารอาหารแตกต่างกัน 2) 
สภาพแวดล้อมทางวัฒนธรรม ประเพณ ีและศาสนา ท าให้พฤติกรรมการบริโภคอาหารแตกต่างกันไป
ตามความเชื่อ 3) สภาพแวดล้อมทางเศรษฐกิจ ครอบครัวที่ปัญหาทางเศรษฐกิจมีโอกาสเป็นโรคขาด
สารอาหารได้มากกว่าครอบครัวที่ไม่มีปัญหาทางเศรษฐกิจ แต่ครอบครัวที่ไม่มีปัญหาทางเศรษฐกิจ
อาจจะมีปัญหาในการบริโภคอาหาร เช่น การขาดความรู้ทางโภชนาการ เลือกอาหารราคาแพงโดยไม่
ค านึงถึงคุณค่าทางโภชนาการ และยังมีโอกาสเสี่ยงต่อภาวะโภชนาการเกิน 

5. แนวทางในการปรับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็กที่มีภาวะน้ าหนักเกิน (พรทิพย์
0เจริญสิทธิชัย, 2548) 

5.1 บริโภคอาหารให้ครบ 5 หมู่ทุกวัน แต่ให้มีปริมาณน้อยลง 
5.2 เลือกบริโภคอาหารที่มีพลังงานต่ า ควรลดอาหารประเภทแป้ง น้ าตาลและไขมัน 

โดยเฉพาะขนมหวาน น้ าหวาน น้ าอัดลม ผลไม้ท่ีมีรสหวานจัด งดอาหารที่มีไขมันสูงมาก เช่น หมูสาม
ชั้นและอาหารทอดในน้ ามันลอย งดการบริโภคอาหารจุกจิก 

5.3 เลือกบริโภคอาหารที่ประกอบด้วยวิธีต้ม นึ่ง ย่าง ปิ้ง หลีกเลี่ยงอาหารทอด 
5.4 เลือกบริโภคอาหารที่หาง่ายแต่ควรค านึงให้ได้อาหารที่หลากหลาย เพ่ือให้ได้รับ

สารอาหารครบถ้วน 
5.5 พยายามลดพลังงานหรือไขมันสะสม สัปดาห์ละ 0.5 กิโลกรัม เป็นการเหมาะสมที่สุด 

โดยจ ากัดอาหารพวกข้าวและแป้ง น้ าตาลและน้ ามันท่ีใช้ปรุง 
5.6 บริโภคอาหารช้าๆ เคี้ยวให้ละเอียด พยายามยืดเวลาบริโภคอาหารให้นานออกไป 
5.7 อาหารมื้อเช้าควรบริโภคเต็มที่ จะได้ไม่รู้สึกหิว เป็นการป้องกันการบริโภคอาหารพร่ า

เพรื่อ 
5.8 อาหารระหว่างมื้อ ควรงดของขบเคี้ยวที่เป็นแป้งและรสเค็มหวานมันจัด ควรฝึกการ

บริโภคผัก ผลไม้เป็นประจ าทุกวัน ทดแทนของขบเคี้ยวที่เป็นพลังงานสูญเปล่า ตรงข้ามกับผัก ผลไม้
เป็นแหล่งของวิตามินและแร่ธาตุ รวมทั้งสารอาหารอ่ืนๆ ที่จ าเป็นต่อร่างกาย เช่น ใยอาหาร 
นอกจากนี้ผักผลไม้ที่รสไม่หวานจัด ไม่ท าให้อ้วนเพราะให้พลังงานต่ า 

5.9 ต้องพยายามท าความพอใจ ในจ านวนอาหารที่จ าเป็นต้องบริโภคใน 1 วัน 
5.10 ถ้าติดนิสัยต้องบริโภคอาหารก่อนเข้านอน ต้องแบ่งพลังงานจากอาหารของทั้งวันไว้

มื้อก่อนนอนด้วย 
5.11 พยายามปรับตัวให้ชอบรสอาหารที่ไม่หวาน ไม่มัน พยายามไม่เติมน้ าตาลหรือ

กระเทียมเจียวลงในอาหาร 
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5.12 ถ้ารู้สึกหิวก่อนถึงเวลาอาหาร ควรบริโภคผลไม้ท่ีไม่หวานจัดเช่น ฝรั่ง ชมพู่ เป็นต้น 
5.13 ต้องพยายามบริโภคอาหารตามที่ก าหนด จนกระทั่งน้ าหนักตัวลดลงถึงระดับที่

ต้องการ 
5.14 พยายามนึกถึงการลดน้ าหนักตัวตลอดเวลา เพ่ือเป็นก าลังใจ พยายามท าตัวตาม

สบายมีกิจกรรมที่เพลิดเพลินท าอยู่ตลอดเวลา 
5.15 บริโภคอาหารให้เป็นเวลา ไม่อดมื้อไดมื้อหนึ่ง เด็กบางคนอาจมีความต้องการลด

น้ าหนักให้เห็นผลเร็ว ท าให้มีการอดอาหารบางมื้อ เช่น มื้อเช้าหรือมื้อกลางวันหรือบริโภคเฉพาะ
อาหารบางชนิดซ้ าๆ การล้วงคอให้อาเจียน เป็นต้น เหล่านี้เป็นพฤติกรรมที่ไม่ควรปฏิบัติ 
 
แนวคิดเกี่ยวกับการออกก าลังกาย 

1. ความหมายและหลักการออกก าลังกายเพื่อสุขภาพ 
จรวยพร ธรณินทร์ (จรวยพร0ธรณินทร์, 2525) ได้ให้ความหมายของการออกก าลังกายไว้

ว่า การออกก าลังกาย หมายถึง เป็นการออกแรงทางกายที่ท าให้ร่างกายแข็งแรงทั้งระบบโครงสร้าง 
และท าให้กล้ามเนื้อสามารถรวมกันต่อต้านแรงบังคับ หากขาดการออกก าลังกายจะลดศักยภาพใน
การเคลื่อนไหว นอกจากนี้ยังท าให้กิจกรรมทางปัญญา อารมณ์ และความรู้สึกดีขึ้นด้วย 

ถนอมวงศ์ กฤษณ์เพ็ชร และ กุลธิดา เชิงฉลาด (ถนอมวงศ์0กฤษณ์เพ็ชร0และ0กุลธิดา0
เชิงฉลาด, 2544) กล่าวถึง การออกก าลังกายว่ามีประโยชน์ต่อสุขภาพในด้านการพัฒนาระบบ
ไหลเวียนโลหิต โดยเฉพาะการออกก าลังกายแบบแอโรบิก ซึ่ง เป็นการออกก าลังกายที่ต้องใช้
ออกซิเจนในการสันดาป ใชระยะเวลาออกก าลังกายติดต่อกันนานอย่างน้อย 20 นาที และความหนัก
ปานกลางเพ่ือให้ร่างกายเพ่ิมการใช้ปริมาณออกซิเจนที่หายใจเข้าไปมากขึ้น และกระตุ้นการท างาน
ของหัวใจ ปอดและหลอดโลหิต เป็นการเพ่ิมประสิทธิภาพการไหลเวียน โลหิตช่วยให้ร่างกายแข็งแรง 
มีความต้านทานโรคเพ่ิมข้ึน 

วรศักดิ์ เพียรชอบ (วรศักดิ์0เพียรชอบ, 2527) ได้กล่าวถึง การออกก าลังกายไว้ว่า การ
ออกก าลังกายคือการที่เราท าให้ร่างกายได้ใช้แรงงาน หรือก าลังงานที่มีอยู่ในตัวนั้น เพ่ือท าให้ร่างกาย
หรือส่วนใดส่วนหนึ่งของร่างกายเกิดการเคลื่อนไหว เช่น การเดิน การวิ่ง การกระโดด การท างานหรือ
การเล่นกีฬา การออกก าลังกายแต่ละประเภท ร่างกายจะใช้ก าลังมากน้อยแตกต่างกันไปขึ้นอยู่กับ
ลักษณะของงานนั้น นอกจากนี้ การออกก าลังกายยังเป็นวิธีหนึ่งที่ช่วยให้บุคคลเกิดการพัฒนาทั้ง
ทางด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม และสติปัญญา 

อุดมศักดิ์ ศรีแสงนาม (อุดมศักดิ์0ศรีแสงนาม, 2538) ไดน าเสนอหลักการทั่วไปของการ
ออกก าลังกายเพ่ือสุขภาพไว้ 4 ประการคือ (1) ไม่เครงเครียด แต่มีความสนุกสนานและเพลิดเพลิน 
(2) ต้องใชวิธีคอยเป็นค่อยไป (3) ต้องให้ทุกส่วนของร่างกายได้ออกก าลังกาย ในแต่ละสัปดาห์ควรใช้
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กิจกรรมการออกก าลังกายหลายๆ อย่างผสมผสานกัน (4) การออกก าลังกายควรท าอยางสม่ าเสมอ 
อย่างน้อยสัปดาหละ 3 วันๆ ละ 20- 30 นาที และเปน็เวลาเดียวกัน และในการการออกก าลังกายทุก
ครั้ง ควรเริ่มด้วยการอบอุ่นกาย และจบด้วยการผ่อนหยุดเสมอ ซึ่งจะช่วยลดอาการบาดเจ็บได้จาก
การออกก าลังกายได้ นอกจากนี้ 

2. หลักการออกก าลังกายเพื่อควบคุมน้ าหนักในเด็กที่มีภาวะน้ าหนักเกิน  
เด็กที่มีภาวะน้ าหนักเกิน มีสาเหตุมาจากพฤติกรรมการบริโภคอาหารมากควบคู่กับการ

เคลื่อนไหว หรือออกก าลังกายน้อย การนั่งดูโทรทัศน์หรือเล่นเกมคอมพิวเตอร์มากเกินไป เป็นสาเหตุ
หนึ่งที่ท าใหเ้ด็กเกิดการเคลื่อนไหวน้อยลง มีการศึกษาที่แสดงให้เห็นว่า ผู้ใหญ่ที่นั่งดูโทรทัศน์มากกว่า
วันละ 3 ชั่วโมง มีภาวะอ้วนเป็นสองเท่าของผู้ใหญ่ที่นั่งดูโทรทัศน์น้อยกว่าวันละ 1 ชั่วโมง การออก
ก าลังกายด้วยความแรงปานกลาง เพ่ิมขึ้นอีก 15 นาที ต่อวันในหนึ่งปีน้ าหนักจะลดลงประมาณ 4.5 
กิโลกรัม การออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ เช่น การเดินเร็ว วิ่งเหยาะ ว่ายน้ า เป็นต้น จะท าให้ไขมัน
ร่างกายลดลงได้ การออกก าลังกายเพ่ือป้องกันและควบคุมความอ้วน หรือสัดส่วนของร่างกาย (Body 
composition) ที่ส าคัญคือ การออกก าลังกายแบบแอโรบิก (Aerobic exercise) และการฝึกความ
แข็งแรงและทนทานของกล้ามเนื้อ (Muscular strength and endurance) หลักการที่ส าคัญของ
การป้องกันและควบคุมความอ้วนหรือไขมัน คือ การท าให้ร่างกายมีการเผาผลาญหรือใช้พลังงานให้
มากที่สุดในระหว่างการออกก าลังกาย การเคลื่อนไหวออกแรง ออกก าลังกาย กิจกรรมที่มี
ประสิทธิภาพที่สุดคือการออกก าลังกายแบบแอโรบิกเพราะสามารถออกก าลังกายได้เป็นระยะเวลาที่
ยาวนาน และต่อเนื่องได้ กิจกรรมการเคลื่อนไหวในชีวิตประจ าวันสามารถป้องกันและควบคุมความ
อ้วนได้เช่นกัน ถ้ามีการปฏิบัติอย่างสม่ าเสมอและเพ่ิมระยะเวลาให้ยาวนานขึ้น (สุทธิพร0อรุณ, 2549) 

การออกก าลังแบบแอโรบิก เป็นการออกก าลังกายที่เพ่ิมระดับการใช้พลังงานท าให้
ร่างกายสามารถล าเลียงออกซิเจนไปเลี้ยงส่วนต่างๆ ของร่างกาย การออกก าลังกายแบบแอโรบิก  
สามารถท าได้หลายอย่าง (สมชาย0ลี่ทองอิน, 2543)  ได้แก่ 

2.1 การเดิน (sample walking program) เป็นการออกก าลังกายแบบแอโรบิกที่นิยมกัน
อย่างกว้างขวาง เนื่องจากไม่จ าเป็นต้องใช้ทักษะความช านาญพิเศษใดๆ มีความปลอดภัยและไม่เสี่ยง
ต่อการบาดเจ็บเนื่องจากมีแรงกระแทกต่อสะโพก ข้อเข่า และข้อเท้าน้อย สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้
ทุกที่ ทุกเวลา และประหยัดค่าใช้จ่าย ซึ่งเป็นวิธีการที่ดีในการลดน้ าหนักและเผาพลาญไขมันใน
ร่างกาย 

2.2 วิ่งเหยาะ (sample jogging) เป็นการออกก าลังกายที่เพ่ิมความทนทานของระบบ
กล้ามเนื้อและความทนทานของหัวใจและปอด เป็นการออกก าลังกายที่ง่ายและประหยัดที่สุด จาก
ตารางการใช้พลังงาน จะพบว่าในระยะทางที่เท่ากัน ปริมาณพลังงานที่ใช้ ในการวิ่งเหยาะจะมากกว่า
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การเดิน ดังนั้น ถ้ามีเวลาจ ากัด แต่ต้องการเพิ่มการใช้พลังงานให้มากขึ้นจึงควรเลือกการวิ่งเหยาะแทน
การเดิน 

2.3 การปั่นจักรยาน (sample bicycling program) เป็นการออกก าลังกายที่ได้รับความ
สนใจมากขึ้น เป็นวิธีที่ง่ายและมีความปลอดภัยสูง โดยเฉพาะการปั่นจักรยานอยู่กับที่ เหมาะส าหรับผู้
ที่มีน้ าหนักตัวมาก เนื่องจากเบาะจักรยานช่วยรองรับน้ าหนักได้ ท าให้สามารถออกก าลังกายได้นาน
ขึ้น การปั่นจักรยานท าให้ร่างกายมีการเผาผลาญพลังงานค่อนข้างสูง มีผลต่อการเสริมสร้างความ
ทนทานของหัวใจและปอด ความทนทานและความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ 

2.4 การว่ายน้ า (sample swimming program) เป็นการออกก าลังกายแบบแอโรบิกที่ดี
ที่สุด เพราะมีการใช้กล้ามเนื้อทุกส่วนของร่างกาย โอกาสที่จะเกิดการบาดเจ็บมีน้อย เนื่องจากแรง
พยุงของน้ าช่วยลดแรงกระแทกต่อสะโพก ข้อเข่า และข้อเท้า ยังเหมาะส าหรับผู้ที่มีปัญหาข้ออักเสบ 
ปวดข้ออีกด้วย การว่ายน้ าช่วยเสริมสร้างความทนทานของหัวใจและปอด ความทนทานและความ
แข็งแรงของกล้ามเนื้อ 

2.5 กระโดดเชือก (sample rope – skipping program) เป็นการออกก าลังกายแบบแอ
โรบิกที่สามารถปฏิบัติได้ทั้งกลางแจ้งและในร่ม แต่ผู้ปฎิบัติจ าเป็นต้องมีทักษะในการแกว่งเชือกและ
กระโดดที่ดี เพ่ือป้องกันอาการบาดเจ็บ เนื่องจากการกระโดดที่ไม่ถูกต้องอาจท าให้ข้อเท้าได้รับแรง
กระแทกและเกิดการบาดเจ็บได้ การกระโดดเชือกอย่างต่อเนื่องจะเสริมสร้างความทนทานของหัวใจ
และปอด 

2.6 การเต้นแอโรบิก (aerobic dance) เป็นการออกก าลังกายแบบแอโรบิก ซึ่งร่างกาย
ต้องใช้ออกซิเจนจ านวนมากและสม่ าเสมอ เป็นการออกก าลังกายที่มีการน าท่ากายบริหาร การเต้นร า 
การเคลื่อนไหวพ้ืนฐาน เช่น การเดิน การวิ่ง การกระโดด มาผสมผสานกันเป็นท่าชุด และเต้นไปตาม
จังหวะเพลง และเพลงที่ใช้ประกอบการเต้นมักเป็นเพลงที่มีจังหวะเร็วๆ สนุกๆ เช่น เพลงป๊อบ 
เพลงดิสโก้ เป็นต้น ซึ่งช่วยให้การออกก าลังกายสนุกสนานมากขึ้น การเต้นแอโรบิกช่วยเสริมสร้าง
ความอดทนของระบบไหลเวียนโลหิต กล้ามเนื้อแขน กล้ามเนื้อขา และกล้ามเนื้อบริเวณล าตัว ให้มี
ความแข็งแรง ท าให้ร่างกายมีความอดทนมากขึ้น เหนื่อยช้าลง รูปร่าง และทรวดทรงดี ส่งเสริมความ
สนุกสนาน ร่าเริง ท าให้หายจากความตึงเครียดได้อีกด้วย 
 
แนวคิดเกี่ยวกับทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Trans-theoretical Model) ใช้ตัวย่อว่า TTM 
ถูกพัฒนาขึ้นในช่วงต้นปี ค.ศ.1980 เป็นโมเดลที่อธิบายความตั้งใจหรือความพร้อมของบุคคลที่จะ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของตนเองโดยเน้นที่กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมและการตัดสินใจ 
(decisional making) ของบุคคลผู้นั้น ในช่วงแรกๆ TTM ถูกพัฒนาขึ้นเพ่ืออธิบายการเปลี่ยนแปลง
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พฤติกรรมของผู้ติดเหล้าและบุหรี่ ต่อมาได้ขยายขอบเขตมาใช้อธิบายพฤติกรรมการป้องกันโรค และ
ได้น ามาประยุกต์ใช้ในด้านบริการทางการแพทย์ (J. O. Prochaska, Redding, C.A., Harlow, L.L., 
Rossi, J.S., & Velicer, W.F., 1994) การน า TTM มาประยุกต์ใช้ในพฤติกรรมการออกก าลังกาย
เริ่มต้นขึ้นในปี ค.ศ.1990 โดย Marcus และคณะ หลังจากนั้นได้มีการใช้โมเดลนี้มาเป็นแนวทางใน
การส่งเสริมพฤติกรรมการออกก าลังกาย และพฤติกรรมสุขภาพอ่ืนๆ TTM ได้อธิบายว่าบุคคลไม่
สามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมได้จากการคิดเพียงครั้งเดียว แต่จะค่อยๆ พัฒนาความคิดในการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไปทีละขั้น เรียกว่า ขั้นความพร้อมในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stages of 
change) ซึ่งมีทั้งหมด 5 ขั้น ได้แก่ 1) ขั้นก่อนคิด (Pre-contemplation) 2) ขั้นเริ่มคิดพิจารณา 
(Contemplation) 3) ขั้นเตรียมหรือเริ่มปฏิบัติ (Preparation) 4) ขั้นปฏิบัติ (Action) และ 5) ขั้น
ปฏิบัติ สม่ าเสมอ (Maintenance) ซึ่งขั้นที่ 1-3 คือ ขั้นก่อนปฏิบัติพฤติกรรมเป้าหมาย ส่วนขั้นที่ 4 
และ 5 เป็นขั้นก าลังปฏิบัติพฤติกรรมเป้าหมาย ซึ่งบุคคลที่อยู่ในแต่ละขั้นความพร้อมจากขั้นที่ 1 ถึง
ขั้นที ่5 อาจเปลี่ยนแปลงขั้นความพร้อมไปในทิศทางลดลง หรือเพ่ิมขึ้นได้ตลอดเวลา เช่น วันนี้บุคคล
ประเมินว่าตนเองอยู่ในขั้นที่ 1 เมื่อได้อ่านข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับประโยชน์ของการออกก าลังกายและ
รับรู้ว่าตนเองมีโอกาสเป็นโรคเบาหวานได้ถ้าไม่ออกก าลังกาย จึงเกิดความรู้สึกอยากออกก าลังกาย
และเริ่มปฏิบัติจริงจัง ดังนั้น 1 สัปดาห์ต่อมาบุคคลนี้จึงเลื่อนมาอยู่ในขั้นเริ่มปฏิบัติได ้

1. ขั้นความพร้อมในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stages of change) หมายถึง ระดับขั้น
ความพร้อม หรือความตั้งใจของบุคคลที่จะปฏิบัติพฤติกรรม (J. O. Prochaska, Redding, C.A., 
Harlow, L.L., Rossi, J.S., & Velicer, W.F., 1994) ซึ่งมีอยู่ 5 ขั้น ดังนี้ 

ขั้นที่ 1: ขั้นก่อนคิด (Pre-contemplation stage) บุคคลที่อยู่ในขั้นนี้ยังไม่คิดและไม่
สนใจที่จะปฏิบัติพฤติกรรม นอกจากนี้ยังไม่ตระหนักถึงผลเสียของพฤติกรรมเดิมที่ตนเองก าลังปฏิบัติ
อยู่ 

ขั้นที่ 2: ขั้นเริ่มคิดพิจารณา (Contemplation stage) บุคคลเริ่มคิดที่จะปฏิบัติ
พฤติกรรมภายในระยะเวลา 6 เดือนข้างหน้า ในขั้นนี้บุคคลจะพิจารณาความสมดุลระหว่างผลดี – 
ผลเสีย (Pros-cons) ที่จะได้รับ ในขั้นนี้บุคคลอาจคิดว่า ท าให้เกิดผลดีมากกว่าผลเสีย (Pros > cons) 

ขั้นที่ 3: ขั้นเริ่มปฏิบัติ (Preparation stage) ในขั้นนี้บุคคลเตรียมที่จะปฏิบัติพฤติกรรม
ภายใน 30 วันข้างหน้า หรือบางคนเริ่มปฏิบัติแล้วแต่ท าได้ไม่สม ่าเสมอจึงยังไม่เกิดประโยชน์ต่อ
สุขภาพ 

ขั้นที่ 4: ขั้นปฏิบัติ (Action stage) บุคคลที่อยู่ในขั้นนี้สามารถปฏิบัติพฤติกรรมได้สม ่า
เสมอ แต่ระยะเวลาที่ปฏิบัติน้อยกว่า 6 เดือน 



 

 

24 

ขั้นที่ 5: ขั้นปฏิบัติสม ่าเสมอ (Maintenance stage) เป็นขั้นสุดท้ายในขั้นการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ในขั้นนี้บุคคลสามารถปฏิบัติพฤติกรรมการออกก าลังกายได้สม ่าเสมอ เป็น
ระยะเวลาติดต่อกันนานมากกว่า 6 เดือน 

นอกจากข้ันความพร้อมในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stages of change) TTM ยังอธิบาย
แนวคิดหลัก (Core constructs) ที่เกี่ยวข้องกับการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของบุคคลในแต่ละขั้น 
(Stage of change) ดังนี้ คือ การรับรู้สมรรถนะแห่งตน (Self–efficacy) ความสมดุลในการตัดสินใจ
เพ่ือเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Decisional balance) และกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
(Processes of change) ซึ่งความหมายในแนวคิดหลักแต่ละตัวมีดังนี้ 

2. การรับรู้สมรรถนะแห่งตน (Self–efficacy) เป็นความเชื่อมั่นที่บุคคลมีต่อตนเองว่า
ตนเองมีความสามารถที่จะปฏิบัติพฤติกรรมเป้าหมายได้ส าเร็จถึงแม้ว่าจะอยู่ในสถานการณ์ที่เป็น
อุปสรรคในการปฏิบัติ ซึ่งกลุ่มบุคคลที่อยู่ในขั้นก่อนคิด (Pre-contemplation) และเริ่มคิดพิจารณา 
(Contemplation) จะมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนน้อยกว่ากลุ่มบุคคลที่อยู่ ในขั้นเริ่มปฏิบัติ 
(Preparation) และขั้นปฏิบัติ (Action) ส่วนกลุ่มบุคคลที่อยู่ในขั้นปฏิบัติสม ่าเสมอ (Maintenance) 
จะมีการรับรู้สมรรถนะแห่งตนมากที่สุด 

3. ความสมดุลในการตัดสินใจเพื่อเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Decisional balance) คือ 
การที่บุคคลประเมินความสมดุลระหว่างผลดี-ผลเสีย (Proscons) ที่จะได้รับจากการปฏิบัติพฤติกรรม
เป้าหมาย เช่น การออกก าลังกาย การบริโภคอาหาร เป็นต้น การประเมินความสมดุลในการตัดสินใจ
จะช่วยให้มีการเปลี่ยนแปลงขั้นความพร้อมไปสู่ระดับท่ีสูงขึ้น 

4. กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Processes of change) เป็นกลวิธี/เทคนิคที่ใช้
ความรู้สึกนึกคิด หรือประสบการณ์และเทคนิคการปรับพฤติกรรมที่น ามาใช้เพ่ือการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมให้มีการขยับผ่านขั้นความพร้อมของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 5 ขั้น Prochaska และ 
DiClemente (J. O. Prochaska, Di Clemente, C. C., & Norcross, J. C., 1992) ได้อธิบายว่า 
กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมมี 10 วิธี ที่น ามาจากการใช้ทฤษฏีจิตบ าบัด ประกอบด้วยการใช้
ความรู้สึกนึกคิดหรือประสบการณ์ (Cognitive/Experiential processes) และการใช้กระบวนการ
ทางพฤติกรรม (Behavioral processes) อย่างละ 5 กระบวนการ ดังนี้ 

4.1 กระบวนการใช้ความรู้สึกนึกคิดหรือประสบการณ์ (Cognitive/ Experiential 
processes) ประกอบด้วย 5 กระบวนการ คือ 

4.1.1 การเพ่ิมความตระหนักรู้ (Consciousness raising) คือ การค้นหาข้อมูล
ใหม่ๆ เช่น รู้ว่าการอ่านบทความเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร ท าให้รู้ถึงประโยชน์ของการบริโภคอาหาร
มากขึ้น 
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4.1.2 การกระตุ้นให้รู้สึกกลัว หรือสะเทือนใจ (Dramatic relief) เป็นประสบการณ์
และความรู้สึกกลัว วิตกกังวลที่รุนแรง เช่น ถ้าฉันบริโภคอาหารไม่ครบ 5 หมู่ อาจท าให้ร่างกายไม่
เจริญเติบโตตามปกติ 

4.1.3 การประเมินสิ่งแวดล้อม (Environmental reevaluation) คือ การประเมิน
ว่าการบริโภคอาหารจะมีผลกระทบต่อร่างกายและสิ่งแวดล้อมทางสังคมอย่างไร เช่น รู้สึกว่าการ
บริโภคอาหารอย่างถูกต้องจะท าให้ร่างกายแข็งแรง ไม่มีโรคภัย พ่ึงตนเองได้และไม่เป็นภาระผู้อื่น 

4.1.4 การประเมินตนเอง (Self reevaluation) คือ การประเมินคุณค่า/ 
ประสบการณ์ที่ผ่านมาของตนเอง เช่น การบริโภคอาหารที่ถูกต้องท าให้ฉันรู้สึกขับถ่ายเป็นปกติและ
นอนหลับสนิท 

4.1.5 การประกาศเจตนารมณ์ให้สังคมรับรู้ (Social liberation) คือ การประกาศ
ให้ผู้อื่นรับรู้ว่าตนเองเป็นผู้บริโภคอาหารอย่างถูกต้อง 

4.2 กระบวนการทางพฤติกรรม (Behavioral processes) แบ่งย่อยเป็น 5 กระบวนการ 
ดังนี้ 

4.2.1 การใช้เทคนิคการหาสิ่งทดแทน (Counter-conditioning) คือ การเลือกท า
พฤติกรรมหนึ่ง แทนการท าพฤติกรรมอ่ืนๆ เช่น เลือกบริโภคผลไม้ในระหว่างวันแทนการรับบริโภค
ขนมขบเคี้ยวที่ไม่มีประโยชน์ 

4.2.2 การได้รับความช่วยเหลือสนับสนุน (Helping relationship) คือ การได้รับ
การสนับสนุนจากแหล่งต่างๆ เช่น มีคนช่วยประกอบอาหารที่มีประโยชน์ให้ หรือแนะน าการออก
ก าลังกายเพื่อสุขภาพ 

4.2.3 การใช้เทคนิคการให้รางวัลตนเอง (Reinforcement management) คือ 
การใช้กรณ/ีเหตุการณ์ต่างๆ สร้างเงื่อนไขให้มี พฤติกรรมการที่เหมาะสม เช่น ฉันสามารถแต่งตัวสวย
ได้ ถ้าฉันสามารถลดน้ าหนักได้ 

4.2.4 เทคนิคการให้ค ามั่นสัญญากับตนเอง (Self -liberation) คือ การก าหนด
ค าม่ันสัญญาว่าจะปฏิบัติ และมีความเชื่อมั่นว่าจะต้องท าได้ เช่น ฉันให้ค าปฏิญาณกับตนเองว่าจะลด
น้ าหนักให้ได ้

4.2.5 การควบคุมสิ่งเร้า (Stimulus control) คือ การควบคุมสถานการณ์ที่
ขัดขวาง หรือไม่เอ้ือให้บุคคลเกิดพฤติกรรม เช่น การเมินเฉยหรือปฏิเสธการบริโภคอาหารที่มีไขมันสูง 

ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Trans-theoretical Model: TTM) ถูกน าไป
ประยุกต์ใช้ในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพต่างๆ อย่างต่อเนื่องจนสามารถใช้เป็นเครื่องมือใน
การส่งเสริมให้บุคคลมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพได้อย่างมีประสิทธิภาพโดย TTM ช่วยให้
บุคคลมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไปทีละข้ันตอนจากผู้ที่อยู่ในขั้นเริ่มคิดพิจารณา (contemplation) 



 

 

26 

เมื่อผ่านกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Processes of change) จะมีการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม หรือเข้าสู่ขั้นปฏิบัติ (Action) มีการรับรู้สมรรถนะแห่งตน (Self–efficacy) เพ่ิมมากขึ้น 
ตระหนักและค านึงถึงประโยชน์ของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม และมีการปฏิบัติพฤติกรรมใหม่จน
เป็นกิจวัตร 
 
งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 

ณิชาพัฒน์ เรืองสิริวัฒก์ (ณิชาพัฒน์0เรืองสิริวัฒก์, 2554) ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรม
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารโดยประยุกต์ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงในกลุ่มเสี่ยง
โรคเบาหวาน ชนิดที่ 2 ที่อาศัยอยู่ที่ต าบลคอกกระบือ จังหวัดสมุทรสาคร ท าการสุ่มกลุ่มตัวอย่าง
จ านวน 76 คนโดยแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 38 คน และกลุ่มเปรียบเทียบ 38 คน ผลการวิจัยพบว่า กลุ่ม
ทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความตระหนักในการบริโภคอาหาร ความสมดุลในการตัดสินใจ การรับรู้
ความสามารถของตนเองและพฤติกรรมการบริโภคอาหารป้องกันโรคเบาหวานในสัปดาห์ที่  5 และ 8 
สูงกว่าก่อนการทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) และ
พฤติกรรมส่วนใหญ่ของกลุ่มทดลองอยู่ในขั้นปฏิบัติ 

กุลธิดา พานิชกุล (กุลธิดา0พานิชกุล, 2553) ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อความพร้อมในการปฏิบัติ
พฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกก าลังกายของบุคคลวัยท างานตามกรอบแนวคิดทฤษฎีขั้นตอนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Trans-theoretical Model; TTM) โดยใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงบรรยาย กลุ่ม
ตัวอย่างเป็นบุคคลวัยท างานในเขตจังหวัดสระบุรี จ านวน 668 คน ใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบบังเอิญ 
(Accidental sampling) และการสุ่มแบบกลุ่ม (cluster sampling) แบบสอบถามประกอบด้วย 
ข้อมูลส่วนบุคคลและพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกก าลังกาย ขั้นความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรม 
กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม การรับรู้สมรรถนะแห่งตน และความสมดุลในการตัดสินใจเพ่ือ
ปฏิบัติพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกก าลัง ผลการศึกษาพบว่าส่วนใหญ่อยู่ในขั้นพร้อมปฏิบัติ คิดเป็น
ร้อยละ 38.20 ขั้นคงไว้ซึ่งการปฏิบัติ ร้อยละ 29.20 ขั้นปฏิบัติ ร้อยละ 16.90 ขั้นเริ่มคิดจะปฏิบัติ 
ร้อยละ 10.30 และขั้นก่อนคิดจะปฏิบัติ คิดเป็น ร้อยละ 5.40 ตามล าดับ เพศ สถานภาพสมรส และ
การศึกษา ไม่มีความสัมพันธ์กับขั้นความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกก าลังกาย
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ตามล าดับ นอกจากนี้ อายุเฉลี่ยในแต่ละขั้นความพร้อมในการ
ปฏิบัติพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกก าลังกายไม่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  (F = 
2.83, p > .05) แต่ระยะเวลาที่ใช้ออกก าลังกายใน 1 สัปดาห์ (F = 4.76, p < .05) กระบวนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมด้านการใช้ความรู้สึกนึกคิดหรือประสบการณ์ (F = 25.12, p < .05) และ
กระบวนการทางพฤติกรรมและกระบวนการทางพฤติกรรม (F= 38.20, p < .05) การรับรู้สมรรถนะ
แห่งตน (F= 12.60, p < .05) และความสมดุลในการตัดสินใจเพ่ือปฏิบัติพฤติกรรมในด้านการรับรู้
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ผลดี (F= 17.76, p < .05) มีค่าเฉลี่ยที่แตกต่างกันตามขั้นความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรมอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ โดยขั้นคงไว้ซึ่งการปฏิบัติมีค่าคะแนนเฉลี่ยของตัวแปรดังกล่าวสูงสุด และขั้นก่อน
คิดจะปฏิบัติมีค่าคะแนนเฉลี่ยต่ าสุด ปัจจัยที่สามารถอธิบายความแตกต่างระหว่างขั้นความพร้อมใน
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกก าลังกาย ได้แก่ ระยะเวลาที่ใช้ในการปฏิบัติพฤติกรรม
การเคลื่อนไหวออกก าลังกาย กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม การรับรู้สมรรถนะแห่งตน และ
ความสมดุลในการตัดสินใจเพ่ือปฏิบัติพฤติกรรมการออกก าลังกายในด้านผลดี  (Pros) ซึ่งสามารถ
จ าแนกความแตกต่างระหว่างขั้นความพร้อมได้ถูกต้องร้อยละ 37.3 % ผลการศึกษาครั้งนี้อาจมีส่วน
ช่วยสนับสนุนแนวคิดการน าทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (TTM) มาประยุกต์ใช้ในการ
จัดโปรแกรมส่งเสริมพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกก าลังกายในบุคคลวัยท างาน โดยจัดกิจกรรมให้
สอดคล้องกับขั้นความพร้อมในการปฏิบัติพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกก าลังกายของแต่ละบุคคล 

อังคณา วนาอุปถัมภ์กุล (อังคณา0วนาอุปถัมภ์กุล, 2552) ศึกษาผลของโปรแกรมการเลิก
บุหรี่ที่ประยุกต์ใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมร่วมกับแรงสนับสนุนทางสังคมในผู้ป่วย
วัณโรค กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ป่วยวัณโรคที่สูบบุหรี่ ที่เข้ารับการรักษาที่ส านักวัณโรค กรมควบคุมโรค 
กระทรวงสาธารณสุข จ านวน 19 คน ซึ่งกิจกรรมในโปรแกรมประกอบด้วยการให้ค าปรึกษา
รายบุคคลตามระดับความพร้อมในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม การให้สุขศึกษาและการฝึกจิตท าสมาธิ 
เป็นต้น รวมทั้งการให้แรงสนับสนุนทางสังคมโดยผู้ใกล้ชิดของผู้ป่วย เป็นเวลา 4 เดือน ผลการวิจัย
พบว่าโปรแกรมการเลิกบุหรี่พัฒนาขึ้นโดยประยุกต์ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมร่วมกับ
แรงสนับสนุนทางสังคม ไม่ท าให้ผู้ป่วยวัณโรคที่สูบบุหรี่มีการรับรู้โอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค และ
อันตรายจากการสูบบุหรี่ ความคาดหวังในความสามารถของตนเองในการเลิกสูบบุหรี่  และความ
คาดหวังในผลที่ได้รับจากการเลิกสูบบุหรี่ดีขึ้นกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  และ
พบว่าผู้ป่วยวัณโรคที่สูบบุหรี่สามารถเลิกสูบบุหรี่ได้คิดเป็นร้อยละ 52.7 มากกว่านั้นพบว่า ภายหลัง
การทดลองไม่พบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนการรับรู้โอกาสเสี่ยงของการเกิดโรค และอันตราย
จากการสูบบุหรี่ ความคาดหวังในผลที่ได้รับจากการเลิกสูบบุหรี่  และแรงสนับสนุนทางสังคม แต่พบ
ความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญของคะแนนเฉลี่ยความคาดหวังในความสามารถของตนเองในการเลิก
สูบบุหรี่ ระหว่างกลุ่มที่เลิกบุหรี่ได้ส าเร็จและกลุ่มที่เลิกไม่ได้ 

อัจฉรี อ่อนแก้ว (อัจฉรี0อ่อนแก้ว, 2550) ศึกษา ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการ
การออกก าลังกายของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 
ประชากรที่ศึกษาคือ บุคลากรทางการพยาบาล จ านวน 232 คน ผลวิจัยพบว่า บุคลากรทางการ
พยาบาลมีกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกก าลังกาย ความเชื่อในความสามารถของ
ตนเองเกี่ยวกับการออกก าลังกาย ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการออกก าลังกายและพฤติกรรม
การออกก าลังกายอยู่ในระดับปานกลาง  ระยะการเปลี่ยนแปลงการออก าลังกายมีความสัมพันธ์กับ
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พฤติกรรมการออกก าลังกาย กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกก าลังกาย ความเชื่อใน
ความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออกก าลังกาย และดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการออก
ก าลังกายมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการออกก าลังกาย ปัจจัยทางชีวสังคม ได้แก่  อายุ สถานภาพ
สมรส ระดับการศึกษา รายได้ ดัชนีมวลกาย ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน ไม่มีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการออกก าลังกาย กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกก าลังกาย ระยะการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกก าลังกาย ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการออกก าลังกาย ทั้งสาม
ตัวแปรสามารถร่วมกันท านายพฤติกรรมการออกก าลังกายได้ ร้อยละ 49.30 

กุลธิดา พานิชกุล (กุลธิดา0พานิชกุล, 2549) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อความพร้อมในการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเคลื่อนไหวร่างกาย และการออกก าลังกายของพนักงานโรงงานปูนซิเมนต์
ไทย (แก่งคอย) ตามกรอบแนวคิดของทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Trans-theoretical 
Model; TTM) กับกลุ่มตัวอย่างจ านวน 343 คน โดยกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศชาย อายุเฉลี่ย 
39.90 ปี จ าแนกขั้นความพร้อมในการเปลี่ยนพฤติกรรม พบว่ากลุ่มตัวอย่างอยู่ในขั้นก่อนพิจารณา
น้อยที่สุด (ร้อยละ 7.6) และข้ันคงไว้ซึ่งการปฏิบัติมากที่สุด (ร้อยละ 25.7) เพศ อายุ สถานภาพสมรส 
และความสมดุลในการตัดสินใจด้านผลเสียของการเคลื่อนไหวออกก าลังกาย ไม่มีความสัมพันธ์กับขั้น
ความพร้อมในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกก าลังกายอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
ปัจจัยที่มีผลต่อความพร้อมในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกก าลังกายของพนักงาน 
ได้แก่ กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม การรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
ความสมดุลในการตัดสินใจเพื่อเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในด้านผลดี โดยสามารถระบุขั้นความพร้อมใน
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมได้ถูกต้องร้อยละ 39.5 ผลการศึกษาครั้งนี้อาจมีส่วนช่วยสนับสนุนแนวคิด
การน าทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (TTM) มาประยุกต์ใช้ในการจัดโปรแกรมส่งเสริม
พฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกก าลังกายในพนักงานโรงงานที่มีลักษณะกิจกรรมตรงกับขั้นความพร้อม
ในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของแต่ละบุคคล 

ศริตา มั่นชาวนา (ศริตา0มั่นชาวนา, 2546) ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมการป้องกัน
อาการปวดเมื่อยกล้ามเนื้อในกลุ่มคนงานหญิงเย็บจักรอุตสาหกรรมในโรงงานผลิตรองเท้าโดยการ
ประยุกต์ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม กลุ่มตัวอย่างในกลุ่มทดลองจ านวน 35 คนได้รับ
การจ าแนกตามทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมและได้รับการจัดกิจกรรมที่เหมาะสมตาม
ขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ใช้เวลาในการจัดกิจกรรมทั้งหมด 6 สัปดาห์ ซึ่งประกอบไปด้วย
การอภิปรายกลุ่ม การเสริมสร้างความเข้มแข็ง การให้ข้อมูลย้อนกลับ การฝึกทักษะการสร้างตัวแบบ
และการสร้างความร่วมมือในกลุ่มคนงาน ในขณะที่กลุ่มเปรียบเทียบจ านวน 35 คนได้รับแผ่นพับการ
บริหารร่างกายเพ่ือผ่อนคลายกล้ามเนื้อจากผู้วิจัยและได้รับค าแนะน าเรื่องการออกก าลังกายจาก
พยาบาลประจ าโรงงาน หลังจากการทดลอง 1 เดือนได้ท าการประเมินการทดลองโดยใช้
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แบบสอบถาม ผลการทดลองพบว่า กลุ่มตัวอย่างในกลุ่มทดลองมีพฤติกรรมการป้องกันอาการปวด
เมื่อยกล้ามเนื้อในด้านการปฏิบัติตัวขณะท างาน (t=2.01, p=0.04) และการบริหารร่างกาย (t=3.81, 
p=0.00) ดีกว่าก่อนการทดลองและดีกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ส่วนการปรับปรุง
สภาพการปฏิบัติงานและอาการปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ ไม่มีความแตกต่างกันระหว่างกลุ่มทดลองและ
กลุ่มเปรียบเทียบ กลุ่มตัวอย่างในกลุ่มทดลองมีอาการปวดเมื่อยกล้ามเนื้อโดยรวม ( t=2.171, 
p=0.033) น้อยกว่าก่อนการทดลองและน้อยกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ซึ่งจะเห็น
ได้ว่าโปรแกรมการป้องกันอาการปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ โดยการจัดกิจกรรมให้เหมาะสมตามขั้นตอนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสามารถท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการป้องกันอาการปวดเมื่อย
กล้ามเนื้อได้ แต่อย่างไรก็ดีนโยบายของบริษัท เช่น การปรับปรุงสภาพการท างาน ยังมีความจ าเป็นใน
การลดอาการปวดเมื่อยกล้ามเนื้อในกลุ่มคนงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 
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บทที ่3 
วิธีด าเนินงานวิจัย 

 
การวิจัยเรื่องการพัฒนาโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออก

ก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ที่มีต่อนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่
มีภาวะน้ าหนักเกิน เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-Experimental Research) เพ่ือศึกษาผลของ
โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ที่มีต่อนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้น ที่มีภาวะน้ าหนักเกิน โดย 
เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ค่าเฉลี่ยของ
คะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลอง
ของนักเรียนกลุ่มทดลอง และเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการ
ออกก าลังกาย ค่าเฉลี่ยของคะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัว
หลังการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม มีวิธีการด าเนินการวิจัยโดยแบ่งออกเป็น 3 
ขั้นตอน ดังนี้ 

ขั้นที่ 1 ขั้นเตรียมการทดลอง 
1.1 การศึกษาเอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
1.2 การก าหนดกลุ่มประชากร และกลุ่มตัวอย่าง 
1.3 การสร้างและพัฒนาเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

ขั้นที่ 2 ขั้นด าเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูล 
2.1 การก าหนดแบบแผนการทดลอง 
2.2 การติดต่อประสานงานก่อนการทดลอง 
2.3 การด าเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูล 

ขั้นที่ 3 ขั้นวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ 
3.1 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้คอมพิวเตอร์ 

3.1.1 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ 
3.1.2 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ 

3.2 สถิติที่ใช้ในการวิจัย 
สรุปขั้นตอนในการด าเนินการวิจัย ดังแสดงในแผนภาพที่ 3.1 
 



 

 

32 

แผนภาพที่ 3.1 สรุปขั้นตอนการด าเนินการวิจัย 

 
 

 
 

 
 

ขั้นที่ 1 ขั้นเตรียมการทดลอง 
1.1 การศึกษาเอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
1.2 การก าหนดกลุ่มประชากร และกลุ่มตัวอย่าง 
1.3 การสร้างและพัฒนาเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

 

ขั้นที่ 2  ขั้นด าเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูล 

 

ขั้นที่ 3 ขั้นวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ 
3.1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรม ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และ

น้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยทดสอบค่าที 
(independent sample t-test) 

 3.2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรม ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และ
น้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลองภายในกลุ่มทดลอง การทดสอบค่าที (paired t-test) 
 

กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม 

ทดสอบคะแนนพฤติกรรม วัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา ชั่งน้ าหนักตัว 

เปรียบเทยีบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤตกิรรม ผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว 
ระหว่างกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคุม โดยทดสอบค่าที (independent sample t-test) 

 

กลุ่มทดลอง 

ได้รับโปรแกรมที่ใช้ทฤษฎีขั้นตอนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

กลุ่มควบคุม 

ไม่ได้รับโปรแกรมที่ใช้ทฤษฎีขั้นตอนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

ทดสอบคะแนนพฤติกรรม วัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา ชั่งน้ าหนักตัว 
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ขั้นที่ 1 ขั้นเตรียมการทดลอง 
1.1 การศึกษาเอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

1.1.1 ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้องกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
1.1.2 ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้องกับพฤติกรรมการออกก าลังกาย 
1.1.3 ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้องกับทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
1.1.4 ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้องกับการสร้างเครื่องมือวิจัย 

1.2 การก าหนดกลุ่มประชากร และกลุ่มตัวอย่าง 
1.2.1 ประชากร คือ นักเรียนระดับมัธยมศึกษาศึกษาตอนต้น โรงเรียนในสังกัด

คณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน กระทรวงศึกษาธิการ  เขตพ้ืนที่การศึกษา เขต 1 
กรุงเทพมหานคร ทั้งเพศชาย และเพศหญิง ที่มีภาวะน้ าหนักเกิน จ านวน 33,312 คน 

1.2.2 กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนระดับมัธยมศึกษาศึกษาปีที่ 1 โรงเรียนราชวินิตมัธยม 
สังกัดคณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน กระทรวงศึกษาธิการ เขตพ้ืนที่การศึกษา เขต 1 
กรุงเทพมหานคร ทั้งเพศชาย และเพศหญิง ที่มีภาวะน้ าหนักเกิน จ านวน 40 คน 

1.2.2.1 การเลือกโรงเรียนเป็นกลุ่มตัวอย่าง ใช้วิธีการเลือกแบบเจาะจง (Purposive 
selection) โดยก าหนดเกณฑ์ในการเลือกโรงเรียนดังนี้ 

1.2.2.1.1 เป็นโรงเรียนที่มีนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น ที่มีทั้งเพศ
ชายและเพศหญิง ที่มีนักเรียนที่มีภาวะน้ าหนักเกิน 

1.2.2.1.2 เป็นโรงเรียนที่ผู้บริหารโรงเรียน และอาจารย์ให้ความร่วมมือในการ
ทดลอง เป็นระยะเวลา 8 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 3 วัน วันละ 50 นาที นอกเวลาเรียน 

1.2.2.1.3 เป็นโรงเรียนที่นักเรียนมีคะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุข
ศึกษาวิชาสุขศึกษา ไม่แตกต่างจากโรงเรียนอ่ืนๆ 

1.2.2.2 การเลือกนักเรียนเป็นกลุ่มตัวอย่าง ใช้วิธีการได้ตัวอย่างแบบอาสาสมัคร 
(Voluntary sampling) โดยมีวิธีด าเนินการดังนี้ 

1.2.2.2.1 ใช้การเปรียบเทียบนักเรียน ตามกราฟมาตรฐานการเจริญเติบโต
ของเด็กชายไทย และเด็กหญิงไทย อายุ 2 - 19 ปี ของกระทรวงสาธารณสุข ปี 2542 เพ่ือก าหนด
เลือกกลุ่มตัวอย่าง ทั้งชายและหญิง จ านวน 40 คน 

1.2.2.2.2 รับสมัครนักเรียนที่มีภาวะน้ าหนักเกินเข้าร่วมการวิจัย จ านวน 
40 คน 

1.2.2.2.3 แบ่งนักเรียนออกเป็น 2 กลุ่ม กลุ่มละ 20 คน โดยใช้วิธีการได้
ตัวอย่างแบบสุ่มอย่างง่าย (Simple random sampling) ด้วยการจับฉลากเป็นนักเรียนกลุ่มทดลอง 
1 กลุ่ม และกลุ่มควบคุม 1 กลุ่ม 
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1.3 การสร้างและพัฒนาเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยแบ่งออกเป็น 2 ประเภท คือ เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง และ

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
1.3.1 เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง ได้แก่ โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภค

อาหารและการออกก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ที่ผู้วิจัยสร้างและ
พัฒนาขึ้น โดยมีขั้นตอนในการสร้างและพัฒนาเครื่องมือวิจัยดังนี้ 

1.3.1.1 ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ตามกรอบแนวคิดของการ
วิจัย 

1.3.1.2 สร้างเครื่องมือวิจัย ตามกรอบแนวคิดการวิจัย เป็นการส ารวจ และกิจกรรม
การเรียนรู้ ภายในระยะเวลา 8 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 3 วัน วันละ 50 นาที นอกเวลาเรียน  

1.3.1.3 น าเครื่องมือวิจัยให้อาจารย์ที่ปรึกษาตรวจหัวข้อต่างๆ เพ่ือน ามาปรับปรุง
แก้ไข 

1.3.1.4 น าเครื่องมือวิจัยที่ปรับปรุงแก้ไขแล้วให้ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 5 ท่านตรวจ
หัวข้อต่างๆ เพ่ือหาค่าดัชนีความสอดคล้องของข้อค าถามกับวัตถุประสงค์ ( Index of congruence: 
IOC) มีค่าดัชนี้ความสอดคล้องเท่ากับ 1.0 

1.3.1.5 ปรับปรุงแก้ไขเครื่องมือวิจัยให้มีความสมบูรณ์ตามค าแนะน าของ
ผู้ทรงคุณวุฒิ 

1.3.1.6 น าเครื่องมือวิจัยไปทดลองใช้ (Try out) กับกลุ่มนักเรียนที่ไม่ใช่กลุ่ม
ตัวอย่าง เพ่ือหาความเหมาะสม แล้วจึงไปใช้กับกลุ่มตัวอย่างต่อไป 

1.3.2 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ แบบวัดพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
และการออกก าลังกาย แบบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษาสุขศึกษา ที่ผู้วิจัยสร้างและ
พัฒนาขึ้น และการชั่งน้ าหนักตัว โดยมีขั้นตอนในการสร้างและพัฒนาเครื่องมือวิจัยดังนี้ 

1.3.2.1 แบบวัดพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย  
1.3.2.1.1 ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ตามกรอบแนวคิด

ของการวิจัย 
1.3.2.1.2 สร้างเครื่องมือวิจัย ตามกรอบแนวคิดการวิจัย เป็นแบบวัด

พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย จ านวน 30 ข้อ ใช้การวัดแบบมาตราส่วนประเมิน
ค่า (Rating scale) มี 2 ระดับ คือ 

ได้ปฏิบัติ หมายถึง  นักเรียนได้ปฏิบัติพฤติกรรม ให้ 1 คะแนน 
ไม่ได้ปฏิบัติ หมายถึง  นักเรียนไม่ได้ปฏิบัติพฤติกรรม ให้ 0 คะแนน 

ก าหนดเกณฑ์การตัดสินคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการออกก าลังกาย 
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0 – 10     ระดับต่ า 
11 – 20    ระดับปานกลาง 
21 - 25    ระดับสูง 
26 - 30    ระดับสูงมาก 
1.3.2.1.3 น าเครื่องมือวิจัยให้อาจารย์ที่ปรึกษาตรวจหัวข้อต่างๆ เพ่ือน ามา

ปรับปรุงแก้ไข 
1.3.2.1.4 น าเครื่องมือวิจัยที่ปรับปรุงแก้ไขแล้วให้ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 5 

ท่านตรวจหัวข้อต่างๆ เพ่ือหาค่าดัชนีความสอดคล้องของข้อค าถามกับวัตถุประสงค์ ( Index of 
Congruence: IOC) มีค่าดัชนีความสอดคล้องเท่ากับ 0.81 

1.3.2.1.5 ปรับปรุงแก้ไขเครื่องมือวิจัยให้มีความสมบูรณ์ตามค าแนะน าของ
ผู้ทรงคุณวุฒิ 

1.3.2.1.6 น าเครื่องมือวิจัยไปใช้ 
1.3.2.2 แบบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษาสุขศึกษา 

1.3.2.2.1 ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ตามกรอบแนวคิด
ของการวิจัย 

1.3.2.2.2 สร้างเครื่องมือวิจัย ตามกรอบแนวคิดการวิจัยเป็นข้อสอบ 
จ านวน 20 ข้อๆ ละ 4 ตัวเลือก ตอบถูกให้ 1 คะแนน ตอบผิดให้ 0 คะแนน โดยก าหนดเกณฑ์การ
ตัดสินผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา 

คะแนนวัด   ผลการตัดสิน 
0 – 5     ระดับต่ า 
6 – 10     ระดับปานกลาง 
11 - 15    ระดับสูง 
16 - 20    ระดับสูงมาก 
1.3.2.2.3 น าเครื่องมือวิจัยให้อาจารย์ที่ปรึกษาตรวจหัวข้อต่างๆ เพ่ือน ามา

ปรับปรุงแก้ไข 
1.3.2.2.4 น าเครื่องมือวิจัยที่ปรับปรุงแก้ไขแล้วให้ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 5 

ท่านตรวจหัวข้อต่างๆ เพ่ือหาค่าดัชนีความสอดคล้องของข้อค าถามกับวัตถุประสงค์ ( Index of 
Congruence: IOC) มีค่าดัชนีความสอดคล้องเท่ากับ 0.83 

1.3.2.2.5 ปรับปรุงแก้ไขเครื่องมือวิจัยให้มีความสมบูรณ์ตามค าแนะน าของ
ผู้ทรงคุณวุฒิ 
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1.3.2.2.6 น าเครื่องมือวิจัยไปทดลองใช้ (Try out) กับกลุ่มนักเรียนที่ไม่ใช่
กลุ่มตัวอย่าง เพ่ือหาความเหมาะสม แล้วจึงไปใช้กับกลุ่มตัวอย่างต่อไป 

1.3.2.3 การชั่งน้ าหนักตัว โดยใช้เครื่องชั่งน้ าหนัก TANITA HD365 
 

ขั้นที่ 2 ขั้นด าเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูล 
2.1 การก าหนดแบบแผนการทดลอง 

การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi – Experimental Research) แบบ 2 กลุ่ม
มีการทดสอบก่อนและหลังการทดลอง (The Pretest-Posttest Control Group Design) ดังแบบ
แผนการทดลองดังนี้ 
 
ตางรางที่ 3.1 แสดงแบบแผนการทดลอง 

กลุ่มตัวอย่าง การวัดก่อนการทดลอง  การวัดหลังการทดลอง 

E O1 X O2 
    
C O3  O4 

E  =  กลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรม 
C  =  กลุ่มควบคุมท่ีไม่ได้รับโปรแกรม 
O1 O3 =  ค่าของคะแนนพฤติกรรม ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัวที่วัดได้
ก่อนการทดลอง 
O2 O4   =  ค่าของคะแนนพฤติกรรม ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัวที่วัดได้
หลังการทดลอง 
X  =  โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
 

2.2 การติดต่อประสานงานก่อนการทดลอง 
2.2.1 ติดต่อขอความร่วมมือในการท าวิจัยจากผู้บริหารโรงเรียน 
2.2.2 ชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย ขั้นตอนการวิจัย การวัดและประเมินผลแก่รอง

ผู้อ านวยการ ฝ่ายวิชาการ และร่วมกันก าหนดตารางเวลาการเข้ารับโปรแกรม 
2.3 การด าเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูล 
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2.3.1 ผู้วิจัยวัดพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ผลสัมฤทธิ์ทางการ
เรียนวิชาสุขศึกษา และชั่งน้ าหนักตัว ของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยแบบวัดที่ผู้วิจัยสร้างและ
พัฒนาขึ้นก่อนการทดลอง (Pre-test) 

2.3.2 ผู้วิจัยทดลองจัดโปรแกรมการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการ
ออกก าลังกาย กับกลุ่มทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 3 วัน วันละ 50 นาที นอกเวลาเรียน 

2.3.3 ผู้วิจัยติดตามผลการทดลองจัดโปรแกรมการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภค
อาหาร และการออกก าลังกาย หลังผ่านการทดลองเป็นระยะเวลา 4 สัปดาห์ 

2.3.4 ผู้วิจัยวัดพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ผลสัมฤทธิ์ทางการ
เรียนวิชาสุขศึกษา และชั่งน้ าหนักตัว ของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยแบบวัดที่ผู้วิจัยสร้างและ
พัฒนาขึ้นหลังการทดลอง (Post-test) 

2.3.5 น าผลการวัดพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และชั่งน้ าหนักตัว ของทั้ง 2 กลุ่มมาเปรียบเทียบความแตกต่างของ
ค่าเฉลี่ยด้วยการทดสอบค่าที (t-test) เพ่ือทดสอบว่านักเรียนกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมี
พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และ
น้ าหนักตัวแตกต่างกันหรือไม่ 
 
ขั้นที่ 3 การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติท่ีใช้ 

3.1 การวิเคราะห์ข้อมูล 
ผู้วิจัยด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูล โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูปในการค านวณหา

ค่าเฉลี่ย ( X ) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) และเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
และการออกก าลังกาย ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว โดยการทดสอบค่าที (t-
test) ดังนี้ 

3.1.1 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ 
3.1.1.2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลัง

กาย ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลอง ระหว่างนักเรียน
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยทดสอบค่าที (Independent samples t-test) ที่ระดับนัยส าคัญ
ทางสถิติ .05 

3.1.1.2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลัง
กายผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว  ก่อนและหลังการทดลอง ภายในกลุ่ม
ทดลอง โดยทดสอบค่าที (Paired t-test) ที่ระดับนัยส าคัญทางสถิติ .05 

3.1.2 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ 
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3.2 สถิติที่ใช้ 
3.2.1 วิเคราะห์ข้อมูลค านวณค่าเฉลี่ย ( X ) ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) ของคะแนน

พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และ
น้ าหนักตัว โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูปในการค านวณ 

3.2.2 ทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและ
การออกก าลังกาย ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลอง
กับนักเรียนกลุ่มควบคุม ด้วยการทดสอบค่าที (t-test) โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูปในการ
ค านวณ 
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บทที่ 4 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

การวิจัยเรื่อง การพัฒนาโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออก
ก าลังกายโดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมส าหรับนักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้นที่มี
ภาวะน้ าหนักเกิน ผู้วิจัยได้น าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูล แบ่งเป็น 5 ตอน ดังนี้ 

ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปและลักษณะทางกายภาพของนักเรียนกลุ่มตัวอย่าง 
ตอนที่ 2 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่ม
ทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม 

ตอนที่ 3 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับ
โปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมท่ีไม่ได้รับโปรแกรม 

ตอนที่ 4 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับ
โปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมท่ีไม่ได้รับโปรแกรม 

ตอนที่ 5 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย และ
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับ
โปรแกรม แยกเป็นรายข้อ 
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ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปและลักษณะทางกายภาพของนักเรียนกลุ่มตัวอย่าง 

ข้อมูลทั่วไปและลักษณะทางกายภาพของนักเรียน ได้แก่ อายุ เพศ และน้ าหนัก ดังตารางที่ 
4.1 
ตารางท่ี 4.1 ข้อมูลทั่วไปและลักษณะทางกายภาพของนักเรียนกลุ่มตัวอย่าง 

รายการ 

กลุ่มทดลอง 
(n = 20) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 20) 

รวม (n = 40) 

ความถี่ 
(คน) 

ร้อยละ ความถี่ 
(คน) 

ร้อยละ ความถี่ 
(คน) 

ร้อยละ 

1.ข้อมูลทั่วไป 
1.1 อายุ 

12 ป ี
13 ป ี

 
 

13 
7 

 
 

65.0 
35.0 

 
 
8 
12 

 
 

40.0 
60.0 

 
 

21 
19 

 
 

52.5 
47.5 

รวม 20 100.0 20 100.0 40 100.0 

1.2 เพศ 
ชาย 
หญิง 

 
8 
12 

 
60.0 
40.0 

 
14 
6 

 
70.0 
30.0 

 
22 
18 

 
55.0 
45.0 

รวม 20 100.0 20 100.0 40 100.0 

1.3 น้ าหนัก 
50 – 54.9 กิโลกรัม 
55 – 59.9 กิโลกรัม 
60 – 64.9 กิโลกรัม 
65 – 69.9 กิโลกรัม 

 
2 
6 
11 
1 

 
10.0 
30.0 
55.0 
5.0 

 
4 
6 
9 
1 

 
20.0 
30.0 
45.0 
5.0 

 
6 
12 
20 
2 

 
15.0 
30.0 
50.0 
5.0 

รวม 20 100.0 20 100.0 40 100.0 

จากตารางที่ 4.1 พบว่า นักเรียนทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมส่วนใหญ่มีอายุ 12 ปี คิด
เป็นร้อยละ 52.5 เป็นเพศชาย คิดเป็นร้อยละ 55.0 และมีน้ าหนักตัว 60 – 64.9 กิโลกรัม คิดเป็นร้อย
ละ 50.0 
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ตอนที่ 2 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่ม
ทดลองท่ีได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม 

ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับ
โปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมท่ีไม่ได้รับโปรแกรม ดังตารางที่ 4.2 
ตารางท่ี 4.2 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
                ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลองของ 
                นักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม 

   ก่อนการทดลอง  หลังการทดลอง t p 

  n x̄ SD  x̄ SD   

คะแนน
พฤติกรรมการ
บริโภคอาหาร
และการออก
ก าลังกาย 

กลุ่มควบคุม 20 18.05 1.32  18.00 1.38 0.18 0.86 
กลุ่มทดลอง 20 18.60 1.19  21.90 1.41 -12.11 0.00 

ผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียน
วิชาสุขศึกษา 

กลุ่มควบคุม 20 11.20 1.70  11.80 1.64 -2.35 0.03 
กลุ่มทดลอง 20 11.15 1.66  15.00 0.97 -8.94 0.00 

น้ าหนักตัว 
กลุ่มควบคุม 20 59.15 4.55  60.50 4.45 -10.28 0.00 
กลุ่มทดลอง 20 60.05 3.89  57.20 3.74 11.21 0.00 

p<.05 
จากตารางที่ 4.2 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลัง

กาย ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุมไม่แตกต่างกัน แสดงว่ากลุ่ม
ตัวอย่างก่อนการทดลองมีความเหมาะสม โดยค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและ
การออกก าลังกาย ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม เท่ากับ 18.60 
คะแนน และ 18.05 คะแนน ตามล าดับ ค่าเฉลี่ยของผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน ก่อนการทดลองของ
นักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม เท่ากับ 11.15 คะแนน และ 11.20 คะแนน ตามล าดับ 
ค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัว ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม เท่ากับ 
60.50 กิโลกรัม และ 59.15 กิโลกรัม ตามล าดับ และพบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภค
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อาหารและการออกก าลังกาย หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
และการออกก าลังกาย หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม เท่ากับ 
21.90 คะแนน และ 18.00 คะแนน ตามล าดับ ค่าเฉลี่ยของผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน หลังการทดลอง
ของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม เท่ากับ 15.00 คะแนน และ 11.80 คะแนน 
ตามล าดับ ค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัว หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม 
เท่ากับ 57.20 กิโลกรัม และ 60.05 กิโลกรัม ตามล าดับ 
ตอนที่ 3 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่
ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม 

ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรม
และของนักเรียนกลุ่มควบคุมท่ีไม่ได้รับโปรแกรม ดังตารางที่ 4.3 
ตารางท่ี 4.3 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
                ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่ม 
                ทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม 

 กลุ่มทดลอง  กลุ่มควบคุม t p 

 x̄ SD  x̄ SD   

คะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
และการออกก าลังกาย 

18.60 1.19  18.05 1.32 1.39 0.17 

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา 11.15 1.66  11.20 1.70 0.94 0.93 
น้ าหนักตัว 60.05 3.89  59.15 4.55 -0.67 0.50 

จากตารางที่ 4.3 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลัง
กาย ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุมไม่แตกต่างกัน แสดงว่ากลุ่ม
ตัวอย่างก่อนการทดลองมีความเหมาะสม โดยค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและ
การออกก าลังกาย ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม เท่ากับ 18.60 
คะแนน และ 18.05 คะแนน ตามล าดับ ค่าเฉลี่ยของผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน ก่อนการทดลองของ
นักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม เท่ากับ 11.15 คะแนน และ 11.20 คะแนน ตามล าดับ 
ค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัว ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม เท่ากับ 
60.05 กิโลกรัม และ 59.15 กิโลกรัม ตามล าดับ 
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ตอนที่ 4 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่
ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม 

ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรม
และของนักเรียนกลุ่มควบคุมท่ีไม่ได้รับโปรแกรม ดังตารางที่ 4.4 
ตารางท่ี 4.4 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
                ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ าหนักตัว หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่ม 
                ทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม 

 กลุ่มทดลอง  กลุ่มควบคุม t p 

 x̄ SD  x̄ SD   

คะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
และการออกก าลังกาย 

21.90 1.41  18.00 1.38 -8.85 0.00 

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา 15.00 0.97  11.80 1.64 -7.50 0.00 
น้ าหนักตัว 57.20 3.74  60.50 4.45 2.54 0.01 

พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย หลังการ
ทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุมแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 โดยค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย หลังการทดลองของ
นักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม เท่ากับ 21.90 คะแนน และ 18.00 คะแนน ตามล าดับ 
ค่าเฉลี่ยของผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม 
เท่ากับ 15.00 คะแนน และ 11.80 คะแนน ตามล าดับ ค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัว หลังการทดลองของ
นักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม เท่ากับ 57.20 กิโลกรัม และ 60.50 กิโลกรัม ตามล าดับ 
ตอนที่ 5 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย และ
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับ
โปรแกรม แยกเป็นรายข้อ 

ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย และ
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับ
โปรแกรม แยกเป็นรายข้อ ดังตารางที่ 4.5 และ 4.6 
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ตารางท่ี 4.5 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและ 
                การออกก าลังกาย ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง จ าแนกเป็นรายข้อ 

*p<.05  

ข้อ ค าถาม 

ก่อนทดลอง 
(n = 20) 

หลังทดลอง 
(n = 20) t 

 
p 

x̄ SD x̄ SD 

1 นักเรียนบริโภคอาหารที่มีกลุ่มอาหาร
อย่างน้อย 2 กลุ่ม คือ กลุ่มข้าว-แป้ง
และเนื้อสัตว์ หรือกลุ่มข้าว-แป้งและ
นม 

0.15 0.36 0.70 0.47 -4.06 0.89 

2 นักเรียนบริโภคอาหารหลัก วันละ 3 
มื้อ 

0.65 0.48 0.80 0.41 -1.00 0.66 

3 นักเรียนรับประทานข้าวมื้อเย็น ไม่
เกิน 2 จาน 

0.70 0.47 0.90 0.30 -1.71 0.54 

4 นักเรียนรับประทานผักและผลไม้ 0.80 0.41 0.75 0.44 0.43 0.21 

5 นักเรียนไม่บริโภคอาหารว่างใน
ระหว่างวัน 

0.25 0.44 0.35 0.48 -1.45 0.00 

6 นักเรียนไม่บริโภคอาหารให้อิ่ม
จนเกินไป 

0.30 0.47 0.50 0.51 -2.17 0.00 

7 นักเรียนไม่รับประทานขนมพอง
กรอบ 

0.70 0.47 0.70 0.47 0.00 1.00 

8 นักเรียนไม่รับประทานน้ าอัดลม 0.95 0.22 0.85 0.36 1.45 0.13 

9 นักเรียนไม่รับประทานเนื้อสัตว์ติด
มัน 

0.70 0.47 0.85 0.36 -1.83 0.00 

10 นักเรียนไม่รับประทานขนมที่มีรส
หวาน 

0.35 0.48 0.50 0.51 -1.00 0.66 

11 นักเรียนไม่ปรุงรสอาหารด้วยน้ าตาล 0.45 0.51 0.60 0.50 -1.14 0.15 
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*p<.05  

ข้อ ค าถาม 

ก่อนทดลอง 
(n = 20) 

หลังทดลอง 
(n = 20) t 

 
p 

x̄ SD x̄ SD 

12 นักเรียนอบอุ่นร่างกายก่อนการออก
ก าลังกาย 

0.75 0.44 0.80 0.41 -0.370 1.00 

13 นักเรียนใช้เวลาออกก าลังกายอย่าง
น้อย 30 นาทีต่อครั้ง 

0.65 0.48 0.90 0.30 -2.03 0.66 

14 นักเรียนออกก าลังกายสัปดาห์ละ 3 
วัน 

0.70 0.47 0.75 0.44 -0.56 0.00 

15 นักเรียนออกก าลังกายโดยเริ่มต้น
เบาๆ แล้วเพ่ิมความหนัก 

0.50 0.51 0.60 0.50 -0.62 1.00 

16 นักเรียนออกก าลังกายด้วยการเดิน 
วิ่ง หรือเต้นแอโรบิก 

0.70 0.47 0.90 0.30 -2.17 0.22 

17 นักเรียนออกก าลังกายจนร่างกาย
รู้สึกเหนื่อยจึงหยุด 

0.75 0.44 0.85 0.36 -1.45 0.00 

18 นักเรียนส ารวจความพร้อมของ
ร่างกายก่อนการออกก าลังกาย 

0.75 0.44 0.90 0.30 -1.83 0.00 

19 นักเรียนส ารวจการเปลี่ยนแปลงของ
ร่างกายหลังเสร็จสิ้นการออกก าลัง
กาย 

0.70 0.47 0.75 0.44 -0.56 0.00 

20 หลังเสร็จสิ้นการออกก าลังกาย
นักเรียนไม่รับประทานเครื่องดื่มชู
ก าลัง 

0.85 0.36 0.95 0.22 -1.45 0.01 

21 หลังเสร็จสิ้นการออกก าลังกาย
นักเรียนไม่บริโภคอาหารในปริมาณ
มาก 

0.90 0.30 0.95 0.22 -1.00 0.00 

22 นักเรียนเตือนตัวเองว่าคนอ้วนจะท า
ให้เลือกซื้อหรือหาเสื้อผ้าใส่ยาก 

0.50 0.51 0.45 0.51 0.56 0.00 
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*p<.05 
จากตารางที่ 4.14 พบว่าค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลัง

กาย หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองเพ่ิมขึ้นกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ.05 ในข้อที ่5, 6, 9, 14, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28 และ 29 

 
  

ข้อ ค าถาม 

ก่อนทดลอง 
(n = 20) 

หลังทดลอง 
(n = 20) t 

 
P 

x̄ SD x̄ SD 

23 นักเรียนตัดสินใจเลือกซ้ืออาหารโดย
ค านึงถึงพลังงานและสารอาหารที่
ได้รับ 

0.40 0.50 0.45 0.51 -0.56 0.00 

24 นักเรียนนึกถึงความรู้หรือบทความ ที่
จะช่วยลดน้ าหนัก 

0.75 0.44 0.75 0.44 0.00 0.00 

25 นักเรียนกระตุ้นตนเองให้ลดน้ าหนัก 0.60 0.50 0.75 0.44 -1.37 0.03 

26 นักเรียนเคลื่อนย้ายสิ่งต่างๆ ที่ท าให้
ตนเองมีน้ าหนักมากข้ึนออกไปจาก
บ้าน 

0.45 0.51 0.70 0.47 -2.51 0.00 

27 นักเรียนหากิจกรรมท าแทนที่จะใช้
เวลาไปกับการบริโภคอาหาร 

0.75 0.44 0.90 0.30 -1.83 0.00 

28 นักเรียนไม่สะสมอาหารต่างๆ ที่ให้
พลังงานสูงไว้ที่บ้าน 

0.60 0.50 0.60 0.50 0.00 0.00 

29 เมื่อนักเรียนก าลังจะบริโภคอาหาร 
จะนึกถึงเรื่องความอ้วนก่อน 

0.45 0.51 0.60 0.50 -1.83 0.00 

30 นักเรียนมีการก าหนดรายการอาหาร 
หรือการออกก าลังกายเพ่ือลดน้ าหนัก 

0.85 0.36 0.85 0.36 0.00 1.00 
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ตารางท่ี 4.6 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา 
                ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง จ าแนกเป็นรายข้อ 

*p<.05 
  

ข้อ ค าถาม 

ก่อนทดลอง 
(n = 20) 

หลังทดลอง 
(n = 20) t 

 
p 

x̄ SD x̄ SD 

1 เด็กหญิงชมพูนุชมีน้ าหนักตัว 58.5 
กิโลกรัม สูง 150 เซนติเมตร อยาก
ทราบว่าเด็กหญิงชมพูนุชมีดัชนีมวล
กายเท่าไร 

0.80 0.41 0.85 0.36 -1.00 0.00 

2 อาหารประเภทใดที่ไม่ให้พลังงานแก่
ร่างกาย 
 

0.75 0.44 0.85 0.36 -1.45 0.00 

3 ข้อใดเป็นการออกก าลังกายแบบแอ
โรบิก 
 

0.50 0.51 0.55 0.51 -1.00 0.00 

4 โรคใดมีสาเหตุมาจากไขมันโดยตรง 0.45 0.51 0.65 0.48 -2.17 0.00 

5 องค์การอนามัยโลกก าหนดปริมาณ
เกลือโซเดียมที่ร่างกายควรได้รับต่อ
วันเป็นเท่าใด 

0.45 0.51 0.55 0.51 -1.45 0.00 

6 การบริ โภคอาหารที่มี ไขมันสูง มี
น้ าตาลมาก ในช่วงวัยรุ่นจะส่งผลต่อ
สุขภาพในวัยผู้ใหญ่หรือไม่ เพราะเหตุ
ใด 

0.60 0.50 0.80 0.41 -2.17 0.00 

7 สมรรถภาพทางกายหมายถึงข้อใด 0.35 0.48 0.75 0.44 -3.55 0.06 

8 อาการของโรคความดันโลหิตสูงมัก
แสดงออกมาอย่างไร 

0.50 0.51 0.60 0.50 -1.45 0.00 
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*p<.05 
  

ข้อ ค าถาม 

ก่อนทดลอง 
(n = 20) 

หลังทดลอง 
(n = 20) t 

 
P 

x̄ SD x̄ SD 

9 ข้าวเปล่าหนัก 100 กรัม 
ประกอบด้วย น้ า 11.8 กรัม โปรตีน 
7 กรัม ไขมัน 0.7 กรัม และ
คาร์โบไฮเดรต 80.2 กรัม จะให้
พลังงานกี่กิโลแคลอรี่ 

0.75 0.44 0.85 0.36 -1.45 0.00 

10 ผู้ที่เป็นโรคเบาหวานควรงดอาหารข้อ
ใด 

0.40 0.50 0.85 0.36 -3.94 0.13 

11 กิจกรรมใดที่วัยรุ่นควรปฏิบัติ เ พ่ือ
สร้างเสริมสุขภาพ 

0.55 0.51 0.85 0.36 -2.85 0.03 

12 อ า ห า ร ใ นข้ อ ใ ด จั ด เ ป็ น อ าห า ร
ประเภท “ไขมันทรานส์” 

0.70 0.47 0.80 0.41 -1.45 0.00 

13 ผลไม้ชนิดใดที่ช่วยลดคอเลสเตอรอล 
และไขมันในเส้นเลือด 

0.50 0.51 0.90 0.30 -3.55 0.15 

14 การออกก าลังกายครั้งละ 30 นาที 
ตรงกับหลักข้อใด 

0.70 0.47 0.85 0.36 -1.83 0.00 

15 การออกก าลั งกายส าหรั บผู้ ที่ มี
น้ าหนักตัวมากควรค านึงถึงสิ่งใดมาก
ที่สุด 

0.70 0.47 0.80 0.41 -1.45 0.00 

16 อาหารชนิดใดในปริมาณน้ าหนัก
อาหารที่เท่ากันให้พลังงานแก่ร่างกาย
สูงที่สุด 

0.60 0.50 0.95 0.22 -3.19 0.23 

17 ถ้าต้องการลดน้ าหนัก นักเรียนควร
เลือกทานอาหารในข้อใด 

0.65 0.48 0.70 0.47 -1.00 0.00 
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*p<.05 
จากตารางที่ 4.15 พบว่าค่าเฉลี่ยของคะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา หลังการ

ทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองเพ่ิมข้ึนกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ.05 ในข้อ
ที ่1, 2, 3, 4, 5, 6, 8, 9, 11, 12, 14, 15, 17, 18, 19, 20 

ข้อ ค าถาม 

ก่อนทดลอง 
(n = 20) 

หลังทดลอง 
(n = 20) t 

 
P 

x̄ SD x̄ SD 

18 ส าหรับผู้ที่ต้องการลดน้ าหนัก การ
ออกก าลังกายมีประโยชน์ในด้านใด
มากที่สุด 

0.60 0.50 0.85 0.36 -2.51 0.02 

19 รายการอาหารมื้อกลางวันในข้อใด
เหมาะสมส าหรั บผู้ ต้ อ งกา รลด
น้ าหนัก 

0.35 0.48 0.60 0.50 -2.51 0.00 

20 นักเรียนในวัย 14-15 ปี ควรควบคุม
น้ าหนักด้วยวิธีใดที่เหมาะสมที่สุด 

0.25 0.44 0.40 0.50 -1.83 0.00 
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แผนภาพที่ 4.1 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออก 
                    ก าลังกาย ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม 

 
 
 
แผนภาพที่ 4.2 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา 
                   ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม 
 

 
 
  

ก่อนทดลอง หลังทดลอง 

กลุ่มทดลอง 18.6 21.9

กลุ่มควบคุม 18.05 18

0
5

10
15
20
25

พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 

ก่อนทดลอง หลังทดลอง 

กลุ่มทดลอง 11.15 15

กลุ่มควบคุม 11.2 11.8

0
5

10
15
20

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน 

กลุ่มทดลอง 
กลุ่มควบคุม 

กลุ่มทดลอง 
กลุ่มควบคุม 
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แผนภาพที่ 4.3 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียน 
                    กลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม 

 

 
 
  

ก่อนทดลอง หลังทดลอง 

กลุ่มทดลอง 60.05 57.2

กลุ่มควบคุม 59.15 60.5

55
56
57
58
59
60
61

น  าหนักตัว 

กลุ่มทดลอง 
 
 
 
กลุ่มควบคุม 
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บทที่ 5 
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

การวิจัยเรื่อง การพัฒนาโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออก
ก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ที่มีต่อนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่
มีภาวะน้ าหนักเกิน เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
ที่มีต่อนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้น ที่มีภาวะน้ าหนักเกิน โดย (1) เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของ
คะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ค่าเฉลี่ยของคะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการ
เรียนวิชาสุขศึกษา และค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัว ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง และ 
(2) เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ค่าเฉลี่ยของ
คะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัวหลังการทดลองระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม ซึ่งผู้วิจัยเลือกกลุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการสุ่มแบบง่าย (Simples random 
sampling) โดยการจับฉลาก เป็นนักเรียนระดับมัธยมศึกษาศึกษาตอนต้น ภาคต้น ปีการศึกษา 2557 
โรงเรียนราชวินิตมัธยม สังกัดเขตพ้ืนที่การศึกษา เขต 1 กรุงเทพมหานคร กระทรวงศึกษาธิการ ทั้ง
เพศชาย และเพศหญิง ที่มีภาวะน้ าหนักเกิน และสมัครเข้าร่วมโปรแกรม จ านวน 40 คน แบ่งเป็น
กลุ่มทดลอง จ านวน 20 คน ที่ได้รับการจัดโปรแกรม เป็นเวลา 8 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 3 วัน วันละ 50 
นาที และกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับการจัดโปรแกรม จ านวน 20 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ 
โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม มีค่าดัชนีความสอดคล้องเท่ากับ 1.0 ประกอบด้วย (1) การให้ความรู้ (2) การ
ออกก าลังกาย เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือ 1) แบบวัดพฤติกรรมการบริโภคอาหารและ
การออกก าลังกาย มีค่าดัชนีความสอดคล้องเท่ากับ 0.81  2)  แบบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุข
ศึกษา มีค่าดัชนีความสอดคล้องเท่ากับ 0.83 3) เครื่องชั่งน้ าหนัก TANITA HD365 วิเคราะห์ข้อมูล

โดยการใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์หาค่าเฉลี่ย (x̄) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) และทดสอบค่าที (t-
test) ที่ระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 
สรุปผลการวิจัย 

การวิจัยเรื่อง การพัฒนาโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออก
ก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ที่มีต่อนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่
มีภาวะน้ าหนักเกิน สามารถสรุปผลวิจัยได้ ดังนี้ 
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1. ค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ค่าเฉลี่ยของคะแนน
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัว หลังการทดลองระหว่างนักเรียน
กลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย โดยใช้
ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม กับนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม มีความ
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

2. โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการออกก าลังกาย โดยประยุกต์
ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ส่งผลให้ค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและ
การออกก าลังกายของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่มีภาวะน้ าหนักเกิน เพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ .05 โดยค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ก่อน
และหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง เท่ากับ 18.60 คะแนน และ 21.90 คะแนน ตามล าดับ 
โดยเมื่อพิจารณารายข้อพบว่าค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองเพ่ิมขึ้นกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ.05 ในข้อที่ 5, 6, 9, 14, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28 และ 29 คือ 
นักเรียนไม่บริโภคอาหารว่างในระหว่างวัน นักเรียนไม่บริโภคอาหารให้อ่ิมจนเกินไป นักเรียนไม่
รับประทานเนื้อสัตว์ติดมัน นักเรียนออกก าลังกายสัปดาห์ละ 3 วัน นักเรียนออกก าลังกายจนร่างกาย
รู้สึกเหนื่อยจึงหยุด นักเรียนส ารวจความพร้อมของร่างกายก่อนการออกก าลังกาย นักเรียนส ารวจการ
เปลี่ยนแปลงของร่างกายหลังเสร็จสิ้นการออกก าลังกาย หลังเสร็จสิ้นการออกก าลังกายนักเรียนไม่
รับประทานเครื่องดื่มชูก าลัง หลังเสร็จสิ้นการออกก าลังกายนักเรียนไม่บริโภคอาหารในปริมาณมาก 
นักเรียนเตือนตัวเองว่าคนอ้วนจะท าให้เลือกซื้อหรือหาเสื้อผ้าใส่ยาก นักเรียนตัดสินใจเลือกซื้ออาหาร
โดยค านึงถึงพลังงานและสารอาหารที่ได้รับ นักเรียนนึกถึงความรู้หรือบทความ ที่จะช่วยลดน้ าหนัก 
นักเรียนกระตุ้นตนเองให้ลดน้ าหนัก นักเรียนเคลื่อนย้ายสิ่งต่างๆ ที่ท าให้ตนเองมีน้ าหนักมากขึ้น
ออกไปจากบ้าน นักเรียนหากิจกรรมท าแทนที่จะใช้เวลาไปกับการบริโภคอาหาร นักเรียนไม่สะสม
อาหารต่างๆ ที่ให้พลังงานสูงไว้ที่บ้าน และเมื่อนักเรียนก าลังจะบริโภคอาหาร จะนึกถึงเรื่องความอ้วน
ก่อน 

3. โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎี
ขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ส่งผลให้ค่าเฉลี่ยผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษาของนักเรียน
ระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่มีภาวะน้ าหนักเกิน เพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดย
ค่าเฉลี่ยของคะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่ม
ทดลอง เท่ากับ 11.15 คะแนน และ 15.00 คะแนน ตามล าดับ โดยเมื่อพิจารณารายข้อพบว่าค่าเฉลี่ย
ของคะแนนผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองเพ่ิมขึ้นกว่า
ก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ.05 ในข้อที่ 1, 2, 3, 4, 5, 6, 8, 9, 11, 12, 14, 15, 
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17, 18, 19, 20 คือ นักเรียนมีสามารถค านวณดัชนีมวลกายได้ นักเรียนทราบว่าประเภทอาหารที่
ไม่ให้พลังงานแก่ร่างกาย นักเรียนทราบว่ากิจกรรมใดเป็นกิจกรรมการออกก าลังกายแบบแอโรบิค 
นักเรียนทราบว่าโรคใดมีสาเหตุมาจากไขมันโดยตรง นักเรียนทราบว่าปริมาณเกลือโซเดียมที่ร่างกาย
ควรได้รับต่อวันเป็นเท่าใด นักเรียนทราบว่าการบริโภคอาหารที่มีไขมันสูง มีน้ าตาลมาก ในช่วงวัยรุ่น
จะส่งผลเสียต่อสุขภาพเมื่อโตขึ้นเป็นผู้ใหญ่ นักเรียนทราบอาการของโรคความดันโลหิตสูง นักเรียน
ทราบวิธีค านวณพลังงานที่ได้รับจากอาหาร นักเรียนทราบกิจกรรมที่ควรปฏิบัติเพ่ือส่งเสริมสุขภาพ 
นักเรียนทราบอาหารประเภทไขมันทรานส์ นักเรียนทราบหลักการออกก าลังกาย นักเรียนทราบ
หลักการออกก าลังกายส าหรับผู้ที่มีน้ าหนักตัวมาก นักเรียนทราบวิธีการเลือกบริโภคอาหารตามหลัก
ความหนาแน่นของพลังงาน นักเรียนทราบประโยชน์จากการออกก าลังกาย นักเรียนรู้วิธีการเลือก
บริโภคอาหารที่ให้พลังงานน้อย นักเรียนรู้วิธีการควบคุมน้ าหนัก 

4. โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการออกก าลังกาย โดยประยุกต์
ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ส่งผลให้ค่าเฉลี่ยน้ าหนักตัวของนักเรียนระดับมัธยมศึกษา
ตอนต้นที่มีภาวะน้ าหนักเกิน ลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยค่าเฉลี่ยของคะแนน
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง เท่ากับ 
60.05 กิโลกรัม และ 57.20 กิโลกรัม ตามล าดับ 
 
อภิปรายผลการวิจัย 

โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎี
ขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ส่งผลให้นักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่มีภาวะน้ าหนักเกินมี
ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกายสูงขึ้น ค่าเฉลี่ยของคะแนน
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษาสูงขึ้น และค่าเฉลี่ยของน้ าหนักตัวลดลง เป็นไปตามสมมติฐาน
ของการวิจัยข้อที่ 2 ซึ่งสามารถอภิปรายในประเด็นต่อไปนี้ 

1) การให้ความรู้ 
กิจกรรมให้ความรู้ในเรื่องพลังงานกับการบริโภคอาหาร ท าให้นักเรียนทราบว่า

การบริโภคอาหารที่ให้พลังงานสูงเกินกว่าปริมาณการใช้พลังงานในแต่ละวันจะท าให้ร่างกายเกิดการ
สะสมพลังงานตามชั้นผิวหนัง และเป็นสาเหตุของโรคอ้วนได้ ในแต่ละวันนักเรียนแต่ละคนมีการใช้
พลังงานไม่เท่ากันซึ่งขึ้นอยู่กับกิจกรรมที่แต่ละคนปฏิบัติ การเข้าใจวิธีการค านวณการใช้พลังงานในแต่
ละวันจึงมีความสัมพันธ์กับการเลือกบริโภคอาหารให้ได้สัดส่วนกัน ส าหรับนักเรียนที่มีภาวะน้ าหนัก
เกินควรเลือกบริโภคอาหารที่มีความหนาแน่นพลังงานของอาหารต่ า ซึ่งค านวณได้โดยน าพลังงานจาก
อาหาร (แคลอรี) หารด้วยน้ าหนักอาหาร (กรัม) ซึ่งในผลิตภัณฑ์อาหารบรรจุเสร็จจะมีการระบุ
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พลังงานจากอาหารไว้ที่ฉลาก และน้ าหนักอาหารไว้ที่บรรจุภัณฑ์ จากกิจกรรมให้ความรู้นี้ส่งผลให้
นักเรียน สามารถค านวณพลังงานที่ได้จากอาหาร และค านวณปริมาณการใช้พลังงานในแต่ละวันของ
ตนเองได้ สามารถเลือกบริโภคอาหารได้ในปริมาณพลังงานที่เหมาะสมได้ ท าให้นักเรียนสามารถ
ควบคุมพลังงานที่ได้จากอาหารที่ตนเองรับประทานในแต่ละวันได้ สอดคล้องกับทฤษฎีขั้นตอนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในขั้น (1) ขั้นความพร้อมในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมความพร้อม หรือความ
ตั้งใจของบุคคลที่จะปฏิบัติพฤติกรรม และ (3) ความสมดุลในการตัดสินใจเพ่ือเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
คือ การที่บุคคลประเมินความสมดุลระหว่างผลดี-ผลเสีย (Pros-cons) ที่จะได้รับจากการปฏิบัติ
พฤติกรรมเป้าหมาย เช่น การออกก าลังกาย การบริโภคอาหาร เป็นต้น การประเมินความสมดุลใน
การตัดสินใจจะช่วยให้มีการเปลี่ยนแปลงขั้นความพร้อมไปสู่ระดับที่สูงขึ้น 

ผลการวิจัยยังพบว่าการให้ความรู้ในเรื่องพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ จะท า
ให้นักเรียนเข้าใจวิธีการปฏิบัติตนเพ่ือให้มีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกต้องในเรื่องพฤติกรรมการบริโภค
อาหารและพฤติกรรมการออกก าลังกาย ทั้งในด้านการป้องกัน การสร้างเสริม การรักษาและการฟ้ืนฟู
สุขภาพ ซึ่งในชีวิตประจ าวันนักเรียนแต่ละคนมีโอกาสที่จะปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพที่ไม่พึงประสงค์ที่
ส่งผลให้ตนเองมีน้ าหนักเพ่ิมขึ้นโดยไม่รู้ตัว โดยเฉพาะการบริโภคอาหารที่เกินกว่าความต้องการใช้
พลังงานของตนเองในแต่ละวัน ซึ่งผู้วิจัยได้ให้ความรู้ในเรื่องการค านวณปริมาณการใช้พลังงานในแต่
วันของตนเอง ด้วยสูตร Basal metabolism rate (BMR) ในภาวะปกติ และค านวณพลังงานที่ใช้เมื่อ
มีการท ากิจกรรมเพ่ิมข้ึนในแต่ละวัน ซึ่งนักเรียนจะรู้ว่าตนเองมีการใช้พลังงานในแต่ละประมาณเท่าใด 
และควรเลือกบริโภคอาหารในปริมาณเท่าใดจึงจะเหมาะสม นอกจากนี้ ยังพบว่าการให้ความรู้ในเรื่อง
การอ่านฉลากอาหารเพื่อระบุปริมาณไขมัน ปริมาณพลังงาน และปริมาณน้ าตาล เป็นหัวข้อที่นักเรียน
มีความสนใจ เนื่องจากนักเรียนส่วนใหญ่จะมีพฤติกรรมการรับประทานขนมถุง และไม่มีนักเรียนคนใด
สนใจที่จะอ่านฉลากอาหาร โดยพบว่า นักเรียนจะรับประทานขนมถุงจนหมดถุง ไม่ว่าจะถุงเล็กหรือ
ถุงใหญ่โดยไม่ได้สนใจปริมาณที่ควรบริโภคตามที่ฉลากแนะน า และไม่ได้พิจารณาว่าขนมถุงมีปริมาณ
ไขมัน ปริมาณพลังงาน และปริมาณน้ าตาล รวมถึงคุณค่าทางโภชนาการ ซึ่งหลังจากการเข้ารับ
โปรแกรมแล้วนักเรียนมีแนวโน้มที่จะเลือกรับประทานขนมถุงในปริมาณน้อย 

2) กิจกรรมออกก าลังกาย 
กิจกรรมการออกก าลังกายโดยการเดินเร็วและการวิ่งเหยาะ นักเรียนส่วนใหญ่มี

ความพึงพอใจในการเข้าร่วมกิจกรรม เนื่องจาก เป็นกิจกรรมการออกก าลังกายที่ไม่ต้องใช้ทักษะ
พิเศษ และไม่มีความหนักจนเกินไป ซึ่งการจัดกิจกรรมการออกก าลังกายของนักเรียนที่มีภาวะน้ าหนัก
เกิน ควรเป็นการออกก าลังกายกล้ามเนื้อมัดใหญ่ เพราะเป็นแหล่งสะสมไขมัน เช่น บริเวณล าตัว แขน 
ขา และหลังให้มากขึ้น โดยหลีกเลี่ยงการออกก าลังกายที่ต้องใช้แรงกระโดดหรือกระแทก เพราะจะท า
ให้ข้อเข่าอักเสบเนื่องจากทานแรงกดจากน้ าหนักตัว ซ่ึงการออกก าลังกายที่เหมาะสม คือ การเดิน
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เร็วๆ วันละ 30 นาทีติดต่อกันทุกวัน โดยให้เดินเร็ว แกว่งแขนให้สลับกับเท้าที่ก้าวเดิน สาวเท้ายาวๆ 
และเหวี่ยงแขนสูงๆ ผู้วิจัยพบว่านักเรียนเกิดให้ความร่วมมือเป็นอย่างดีในกิจกรรมการออกก าลังกาย 
ท าให้เกิดการเผาผลาญพลังงานในร่างกาย ส่งผลให้น้ าหนักตัวของนักเรียนลดลง สอดคล้องกับทฤษฎี
ขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในขั้นที่ (4) กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม เป็นกลวิธี/
เทคนิคที่ใช้ความรู้สึกนึกคิด หรือประสบการณ์และเทคนิคการปรับพฤติกรรมที่น ามาใช้เพ่ือการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมให้มีการขยับผ่านขั้นความพร้อมของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม และขั้นที่ (5) 
ปฏิบัติสม่ าเสมอ เป็นขั้นสุดท้ายในขั้นการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ในขั้นนี้บุคคลสามารถปฏิบัติ
พฤติกรรมการออกก าลังกายได้อย่างสม่ าเสมอ  

ผลการวิจัยยังพบว่า จากการรับชมวิดีทัศน์ เรื่อง “อุดตันสตอรี่ - Clogging fat” “รายการ
เรื่องจริงผ่านจอ ตอน โรคอ้วน” “แม่เด็กอ้วนวอนช่วยลูกวัย 16 ปี หนัก 130 กก.” และ 
“MedeeTV คนอ้วนวัย 23 ปี หนัก 270 กก.” โดยเนื้อหาของวิดีทัศน์เป็นการกระตุ้นให้นักเรียนรู้สึก
กลัวภัยที่เกิดขึ้นจากความอ้วน และได้มีการอภิปรายซึ่งได้ข้อสรุปว่านักเรียนตระหนักปัญหาความ
อ้วนเป็นเรื่องใกล้ตัว และเป็นสาเหตุของการเกิดปัญหาด้านสุขภาพกายและสุขภาพ และนักเรียนส่วน
ใหญ่มีแนวโน้มที่จะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และสนใจที่จะออกก าลังกายมากขึ้น ซึ่ง
สังเกตได้จากพฤติกรรมการมีส่วนร่วมในการเข้ารับโปรแกรมโดยนักเรียนได้ร่วมกันน าเสนอแนวทาง
ในการลดน้ าหนักที่ปฏิบัติได้ในชีวิตประจ าวัน เช่น การบริโภคอาหารให้น้อยลง การเดินขึ้นลงบันได้
โรงเรียน การเดินไปเรียนให้เร็วขึ้น เป็นต้น 

ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงเป็นกรอบแนวคิดท่ีมีประสิทธิภาพในการสร้างโปรแกรมแปลง
เปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกายของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่มี
ภาวะน้ าหนักเกิน ซึ่งจากผลการวิจัย พบว่า นักเรียนจะมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเมื่อได้รับให้ค ามั่น
สัญญากับตนเอง ได้ประกาศเจตนารมณ์ให้สังคมรับรู้ มีการประเมินตนเองและสิ่งแวดล้อม ได้เพ่ิม
ความตระหนักรู้ในเรื่องพฤติกรรมสุขภาพ ถูกกระตุ้นให้กลัวหรือสะเทือนใจจากการมีพฤติกรรม
สุขภาพที่ไม่พึงประสงค์ และได้รับความช่วยเหลือและสนับสนุนจากคนรอบข้าง ซึ่งสอดคล้องกับ
งานวิจัยของ ณิชาพัฒน์ เรืองสิริวัฒก์ (ณิชาพัฒน์0เรืองสิริวัฒก์, 2554) ที่ได้ศึกษาประสิทธิผลของ
โปรแกรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร โดยประยุกต์ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลง ใน
ประชากรกลุ่มเสี่ยงโรคเบาหวาน ชนิดที่ 21 ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความ
ตระหนักในการบริโภคอาหาร ความสมดุลในการตัดสินใจ การรับรู้ความสามารถของตนเองและ
พฤติกรรมการบริโภคอาหารป้องกันโรคเบาหวานในสัปดาห์ที่  5 และ 8 สูงกว่าก่อนการทดลองและ
กลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) และพฤติกรรมส่วนใหญ่ของกลุ่ม
ทดลองอยู่ในขั้นปฏิบัติ 
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ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย 

1. ก่อนการจัดโปรแกรมให้นักเรียนควรมีการประเมินความพร้อมในการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมและโปรแกรมท่ีจัดให้ควรเหมาะกับขั้นตอนที่ประเมินได้ในขณะนั้นด้วย 

2. ผู้สอนสามารถน าโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และการออกก าลัง
กาย โดยประยุกต์ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ไปใช้ในการลดน้ าหนักของนักเรียนที่มี
ภาวะน้ าหนักเกินในนักเรียนระดับชั้นอื่นๆ 

3. ควรจัดให้มีการควบคุมอาหารในนักเรียนกลุ่มทดลอง 
4. ควรจัดให้มีการผู้เชียวชาญให้ค าปรึกษาโดยเฉพาะส าหรับนักเรียนที่มีภาวะน้ าหนักเกิน 
 

ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป 

1. ควรมีการศึกษาเรื่อง ผลของโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการ
ออกก าลังกายโดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ในช่วงอายุอ่ืนๆ หรือจ าแนกเฉพาะ 
เพศชาย หรือ เพศหญิง 

2. ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบเรื่อง ผลของโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภค
อาหาร และการออกก าลังกายโดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม โดยจ าแนกตามปัจจัย
ในด้านความชอบในการบริโภคอาหาร  

3. ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบการจัดเรื่อง ผลของโปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการ
บริโภคอาหาร และการออกก าลังกาย โดยใช้ทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมโดยใช้แนวคิด 
ทฤษฎีอื่นๆ เปรียบเทียบ 
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โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลงักาย 
โดยประยุกต์ใช้ทฤษฎขีั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

ส าหรับนักเรียนระดับมธัยมศึกษาตอนต้นทีม่ีภาวะน้ าหนักเกิน 
 

การให้ความรู้ทางโภชนาการและการออกก าลังกาย 
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สัปดาห์ที่ 1 
 
วันจันทร์          ระยะเวลา 50 นาที 
 
พฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ 

พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง การปฏิบัติหรือกิจกรรมใดๆ ในด้านการป้องกัน การสร้างเสริม 
การรักษาและการฟ้ืนฟูสุขภาพ อันมีผลต่อสภาวะทางสุขภาพของบุคคล พฤติกรรมสุขภาพที่พึง
ประสงค ์จึงหมายถึง พฤติกรรมที่บุคคลปฏิบัติแล้วส่งผลดีต่อสุขภาพของบุคคลเอง ส าหรับนักเรียนที่
ต้องการลดน้ าหนัก การมีสุขภาพที่ดี ไม่ได้หมายถึงน้ าหนักที่อยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน แต่หมายถึง การที่
เราดูแลตัวเอง มีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกต้องตั้งแต่เรื่องการออกก าลังกาย การบริโภคอาหาร การ
พักผ่อน การลดหรือเลิกสิ่งที่บั่นทอนสุขภาพ เนื่องจากพฤติกรรมที่ไม่ถูกต้องเป็นสาเหตุของโรคและ
ความเจ็บป่วย 
จุดประสงค์การเรียนรู้ 

1. นักเรียนสามารถวิธีการปฏิบัติเพ่ือให้มีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกต้องในเรื่องพฤติกรรมการ
บริโภคอาหาร และพฤติกรรมการออกก าลังกาย 

กิจกรรมการเรียนรู้ 
การประเมินตนเอง 
1. ผู้สอนให้นักเรียนประเมินพฤติกรรมสุขภาพของตนเองในเรื่องการพฤติกรรมการบริโภค

อาหาร และพฤติกรรมการออกก าลังกายในช่วง 1 สัปดาห์ที่ผ่านมา 
การเพ่ิมการตระหนักรู้ 
1. ผู้สอนสอนวิธีการปฏิบัติเพ่ือให้มีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกต้องในเรื่องพฤติกรรมการบริโภค

อาหาร และพฤติกรรมการออกก าลังกาย 
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แบบประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกายของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีท่ี 3 
ที่มีภาวะน้ าหนักเกิน (Overweight) 

ชื่อ-สกุล................................................................ 
ค าชี้แจง 

พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกายแต่ละข้อนั้น หมายถึง พฤติกรรมที่
เหมาะสม หากพฤติกรรมในข้อใดไม่ปฏิบัติ แสดงว่า ต้องปรับปรุงพฤติกรรมในเรื่องนั้น 
วิธีประเมิน 

1. ก าหนดช่วงเวลาการประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกายในช่วง 1 
สัปดาห์ที่ผ่านมา 

2. ให้ท าเครื่องหมาย  ลงในช่องปฏิบัติหรือไม่ปฏิบัติในพฤติกรรมแต่ละข้อ  

พฤติกรรมการบรโิภคอาหารที่เหมาะสม ปฏิบัต ิ ไม่ปฏิบตั ิ

1. กินอาหารเช้าท่ีมีกลุ่มอาหารอยา่งน้อย 2 กลุ่ม คือ กลุ่มข้าว-แป้งและเนื้อสัตว์ 
ทุกวัน 

  

2. กินอาหารหลัก วันละ 3 มื้อ (เช้า กลางวัน เย็น) ทุกวัน   
4. กินอาหารกลุ่มข้าว-แป้ง วันละ 10 ทัพพี ทุกวัน   

5. กินอาหารกลุ่มผักวันละ 5 ทัพพี ทุกวัน   
6. กินอาหารกลุ่มผลไม้ วันละ 4 สว่น ทุกวัน (1 ส่วน = 60 Kcal = มะม่วงครึ่งผล
, ฝรั่งครึ่งผล, กล้วยหอมครึ่งผล, แอปเปิ้ลหนึ่งผล, กล้วยน้ าว้าหนึ่งผล) 

  

7. กินอาหารกลุ่มเนื้อสัตว์  วันละ 9 ช้อนกินข้าว ทุกวัน   

8. ดื่มนมจืด วันละ 3 แก้วหรือกลอ่ง ทุกวัน   
9. กินอาหารที่เป็นแหล่งธาตเุหล็ก เช่น ตับ เลือด เนื้อสตัว์โดยเฉพาะเนื้อแดง 
สัปดาหล์ะ 1-2 ครั้ง 

  

10. กินอาหารประเภทผัด ทอด และกะทิ ไม่มากกว่า 2 อย่างต่อวัน   
11. กินขนมกรุบกรอบ ปลาเส้นปรุงรส เครื่องดื่มที่มรีสหวาน น้ าอัดลม ไอตมิห
วานเย็น ลูกอม เยลลี่ หมากฝรั่ง ช็อคโกแล็ต ขนมปังเวเฟอร์ รวมกันไม่เกิน 2 
ชนิดๆ ละ 1 ห่อเล็ก/แก้ว/อัน /เมด็/แท่ง ต่อวัน  

  

12. ไม่กินเนื้อสัตวต์ิดมัน เช่น หมสูามชั้น ขาหมู คอหมู หนังไก่ หนังเป็ด ทุกวัน   

13. ไม่เติมเครื่องปรุงรสเคม็ เช่น น้ าปลา ซี้อ๊ิว ซอส ในอาหารที่ปรุงสุกแล้ว ทุก
ครั้ง 

  

14. ออกก าลังกาย 3 วันต่อสัปดาห์   
15. ออกก าลังกายอย่างน้อย 30 นาทีต่อครั้ง   
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พฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ไม่สมดุล 
พฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ไม่สมดุลส่งผลต่อสุขภาพที่เสื่อมถอยก่อนวัยอันควร และที่พบ

มากที่สุดคือ บริโภคผักและผลไม้น้อย ไม่เพียงพอต่อความต้องการของร่างกาย ผักและผลไม้เป็น
แหล่งวิตามิน แร่ธาตุและใยอาหารซึ่งเป็นผลดีต่อสุขภาพ ใยอาหารจะท าให้อาหารผ่านทางเดินอาหาร
ด้วยระยะเวลาที่สั้นกว่าอาหารประเภทเนื้อสัตว์ จึงเป็นการลดเวลาที่แบคทีเรียในล าไส้จะสร้างสารก่อ
มะเร็ง และใยอาหารยังช่วยลดคอเลสเตอรอลไม่ดีในเลือด ช่วยให้การย่อย การดูดซึมคาร์โบไฮเดรต
จากอาหารช้าลง ท าให้น้ าตาลที่ถูกดูดซึมเข้ากระแสเลือดเพ่ิมข้ึนอย่างช้าๆ 

นอกจากนั้นยังพบว่า มีการบริโภค หวาน มัน เค็ม มากไปหวานมาก จะท าให้เกิดโทษและ
โรคอ้วน โรคเบาหวาน ที่เกิดจากระดับน้ าตาลในเลือดขาดความสมดุลและความหวานยังท าให้มีอัตรา
เสี่ยงต่อโรคหัวใจ และโรคไต มันมาก ไขมันจะสะสมอยู่ในร่างกายท าให้เป็นโรคอ้วน โดยเฉพาะ
คอเลสเตอรอลชนิดไม่ดี ( LDL) มีมากเกินไปจะไปอุดตันเส้นเลือด และเป็นต้นเหตุของโรคหัวใจ 
หลอดเลือดสมองตีบ ความดันโลหิตสูงและโรคมะเร็งบางชนิด เค็มมาก เกิดความเสี่ยงต่อโรคความดัน
โลหิตสูง เพราะรสเค็มท าให้ร่างกายกักเก็บน้ ามากขึ้นจึงท าให้เลือดในร่างกายไหลเวียนช้า  ท าให้เกิด
ความดันโลหิตสูง หัวใจและไตท างานหนักข้ึน 

 

 
 

พฤติกรรมการออกก าลังกายไม่เพียงพอหรือไม่ออกก าลังกายเป็นสาเหตุส าคัญของการเกิด
โรคหัวใจและหลอดเลือด ความดันโลหิตสูง อ้วนและโรคมะเร็ง เนื่องจากการออกก าลังกาย เป็นการ
เพ่ิมปริมาณเลือด ช่วยให้หลอดเลือดไม่เปราะ มีความยืดหยุ่นดี ท าให้คอเลสเตอรอลซึ่งเป็นไขมันที่จะ
ไปเกาะตามผนังหลอดเลือด เกิดการอุดตันลดลง ดังนั้น การออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ สัปดาห์ละ
อย่างน้อย 3-5 วัน วันละอย่างน้อย 30 นาที จะช่วยป้องกันโรคหัวใจ ท าให้ความดันโลหิตลดลง ช่วย
ลดน้ าหนักตัวและลดรอบเอว และนอกจากนั้นการออกก าลังกายท าให้สุขภาพจิตดีขึ้น  ช่วยลด
ความเครียด 
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สัปดาห์ที่ 2 
 

วันจันทร์        ระยะเวลา 50 นาที 
 

พลังงานกับการบริโภคอาหาร 
การบริโภคอาหารประเภทคาร์โบไฮเดรต หรือโปรตีน หากพลังงานที่ได้รับจากอาหารเกิน

ความต้องการของร่างกาย ร่างกายจะเกิดการสะสมพลังงานส่วนเกินเหล่านั้นในรูปไขมัน เมื่อสะสมใน
ปริมาณมากจะเป็นสาเหตุให้เกิดโรคอ้วน ในแต่ละวันนักเรียนแต่ละคนมีการใช้พลังงานไม่เท่ากันซึ่ง
ขึ้นอยู่กับกิจกรรมที่แต่ละคนปฏิบัติ การเข้าใจวิธีการค านวณการใช้พลังงานในแต่ละวันจึงมี
ความสัมพันธ์กับการเลือกบริโภคอาหารให้ได้สัดส่วนกัน นอกจากนี้ ในการเลือกบริโภคอาหาร
ส าเร็จรูปที่ให้พลังงาน ในกรณีที่นักเรียนต้องการลดน้ าหนัก นักเรียนควรเลือกบริโภคอาหารที่มีความ
หนาแน่นพลังงานของอาหารต่ า ซึ่งค านวณได้โดยน าพลังงานจากอาหาร (แคลอรี) หารด้วยน้ าหนัก
อาหาร (กรัม) 
จุดประสงค์การเรียนรู้ 

1. นักเรียนสามารถอธิบายวิธีการบริโภคอาหารให้ได้ปริมาณพลังงานที่เหมาะสมได้ 
2. นักเรียนสามารถค านวณพลังงานที่ได้รับจากอาหาร และค านวณปริมาณการใช้พลังงาน

ในแต่ละวันของตนเองได้ 
3. นักเรียนสามารถอ่านฉลากอาหารเพื่อระบุความหนาแน่นพลังงานของอาหารได้ 

กิจกรรมการเรียนรู้ 
การประเมินตนเอง 
1. ผู้สอนให้นักเรียนค านวณปริมาณการใช้พลังงานในแต่วันของตนเอง ด้วยสูตร Basal 

Metabolism Rate (BMR) ในภาวะปกติ และค านวณพลังงานที่ใช้เมื่อมีการท ากิจกรรม
เพ่ิมข้ึนในแต่ละวัน 

การเพิ่มการตระหนักรู้ 
1. ผู้สอนให้ตัวอย่างรายการอาหารส าหรับลดน้ าหนัก 
2. ผู้สอนสอนวิธีการค านวณความหนาแน่นพลังงานของอาหาร 
3. ผู้สอนสอนวิธีการเลือกบริโภคอาหารตามหลัก Caloric Density Pyramid 
4. ผู้สอนสอนวิธีการอ่านฉลากอาหารเพื่อระบุความหนาแน่นพลังงานของอาหาร 
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วิธีค านวณการเผาผลาญพลังงาน Basal Metabolic Rate (BMR) 
 
สูตรค านวณอัตราการเผาผลาญของร่างกายในชีวิตประจ าวัน คือ (Harris Benedict, 1918) 
 
ส าหรับผู้ชาย : BMR = 66 + (13.7 x น้ าหนักตัวเป็น กก.) + (5 x ส่วนสูงเป็น ซม.) – (6.8 x อายุ) 
ส าหรับผู้หญิง : BMR = 655 + (9.6 x น้ าหนักตัวเป็น กก.) + (1.8 x ส่วนสูงเป็น ซม.) – (4.7 x อายุ) 
 

จะสังเกตได้ว่าน้ าหนัก ส่วนสูงและอายุมีผลต่อการเผาผลาญพลังงาน เมื่อหาค่า BMR (Basal 
Metabolic Rate) มาแล้วเราก็จะสามารถรู้ได้ว่าเรามีการการเผาผลาญพลังงานโดยไม่ท ากิจกรรม
อะไรเลยเท่าไร แต่หากเรามีกิจกรรมอย่างออกก าลังกายจะมีการเผาผลาญพลังงานโดยค านวณได้ 
ดังนี้ 
"การเผาผลาญพลังงานโดยปกติ = BMR x ตัวแปร" 
โดยตัวแปรของเราจะขึ้นอยู่กับการออกก าลังของเรา ดังนี้ 
นั่งท างานอยู่กับที่ และไม่ได้ออกก าลังกายเลย = BMR x 1.2 
ออกก าลังกายหรือเล่นกีฬาเล็กน้อย ประมาณอาทิตย์ละ 1-3 วัน = BMR x 1.375 
ออกก าลังกายหรือเล่นกีฬาปานกลาง ประมาณอาทิตย์ละ 3-5 วัน = BMR x 1.55 
ออกก าลังกายหรือเล่นกีฬาอย่างหนัก ประมาณอาทิตย์ละ 6-7 วัน = BMR x 1.725 
ออกก าลังกายหรือเล่นกีฬาอย่างหนักทุกวันเช้าเย็น = BMR x 1.9 

 
แบบบันทึกค่า BMR 

 
ชื่อและนามสกุล............................................................................................. ชื่อเล่น
............................ 
เพศ...................อายุ........................ปี น้ าหนัก.............................กิโลกรัม ส่วนสูง...............
เซนติเมตร 
 
ค่า BMR ขั้นพ้ืนฐาน เท่ากับ.................................................. กิโลแคลอรี่ต่อวัน 
 
การเผาผลาญพลังงานโดยปกติ = BMR x ตัวแปร เท่ากับ.................................กิโลแคลอรี่ต่อวัน 
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Calorie Density ( Cal./gm.) ความหนาแน่นพลังงานของอาหาร 
 
สูตรการค านวณ 
 

 
พลังงานจากอาหาร(แคลอรี) 

น าหนัก (กรัม) 
 

 
 
ความหนาแน่น สูง:  กินชิ้นเดียว ยังอ้วนได้ 
ความหนาแน่น ต่ า: กินตั้งเยอะ ก็ไม่อ้วน  
ความหนาแน่น: >3 (สูงสุด), 2-3 (สูง), 1-2 (ปานกลาง) และ < 1 (ต่ า) 
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วิธีอ่านฉลากอาหาร 

 
 

 
ความหนาแน่นพลังงานจากอาหาร เท่ากับ 110 / 36 = 3.05 
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สัปดาห์ที่ 3 
 
วันจันทร์        ระยะเวลา 50 นาที 
 
น้ าตาลในอาหาร 

มาตรฐานกระทรวงสาธารณสุขได้ก าหนดไว้ว่า คนไทยควรบริโภคน้ าตาลไม่เกินวันละ 6 ช้อน
ชาต่อวัน นักเรียนที่ต้องการลดน้ าหนักควรมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในการบริโภคอาหาร เพ่ือ
ควบคุมปริมาณน้ าตาลในร่างกายให้เหมาะสม 
จุดประสงค์การเรียนรู้ 

1. นักเรียนสามารถเลือกบริโภคอาหารที่มีน้ าตาลได้อย่างเหมาะสม 
2. นักเรียนสามารถอ่านฉลากอาหารเพื่อระบุปริมาณน้ าตาลในอาหารได้ 

กิจกรรมการเรียนรู้ 
การกระตุ้นให้กลัวหรือสะเทือนใจ 
1. ผู้สอนน าเสนอภาพสไลด์ของผู้ป่วยโรคฟันผุ ผู้สอนและนักเรียนร่วมกันอภิปรายสาเหตุที่

ท าให้เกิดโรคเหล่านี้ 
การเพ่ิมการตระหนักรู้ 
1. ผู้สอนอธิบายสาเหตุที่กินน้ าตาลมากเกินไปแล้วจึงอ้วน แล้วความอ้วนท าไมจึงเป็นสาเหตุ

ให้เกิดโรคเบาหวานได้ 
2. ผู้สอนอธิบายความส าคัญของการลดน้ าตาล 
3. ผู้สอนอธิบายวิธีการอ่านฉลากอาหารเพ่ือระบุปริมาณน้ าตาลในอาหารได้ 
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กระบวนการที่ท าให้เกิดฟันผุ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
  

แบคทีเรียในช่องปาก + น้ าตาล 

กรดแล็กติก 

การท าลายเคลือบฟัน 
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ท าไมกินน้ าตาลแล้วอ้วน 
การรับประทานคาร์โบไฮเดรตบริสุทธิ์จ านวน 1 กรัมจะให้พลังงานประมาณ 4 แคลอรี่ ส่วน

ไขมัน 1 กรัมนั้น จะให้พลังงานถึง 9 แคลอรี่ เพราะร่างกายของเราสามารถดูดซึมน้ าตาลได้เร็วมาก 
ท าให้ระดับน้ าตาลกลูโคสในเลือดของเราเพ่ิมขึ้นสูงอย่างรวดเร็ว เป็นการให้พลังงานกับร่างกายแบบ
ทันควัน และเม่ือระดับน้ าตาลกลูโคสในเลือดเพ่ิมขึ้นสูง ร่างกายก็จะหลั่งสารอินซูลินออกมาเพ่ือท าให้
ระดับน้ าตาลกลูโคสลดลง เมื่อระดับน้ าตาลลดต่ าลง เราก็จะเริ่มหิว และเมื่อหิวก็จะกินมากขึ้นนั่นเอง 
สรุปก็คือ ยิ่งเรารับประทานหวานเท่าไร สุดท้ายแล้วเราก็จะบริโภคอาหารอ่ืนมากกว่าปกติ และ
อาหารส่วนที่เหลือจากที่ร่างกายต้องการใช้นี้ก็จะเปลี่ยนรูปไปเป็นไขมันเก็บสะสมไว้ตามส่วนต่างๆ 
ของร่างกายนั่นเอง 
 
ความอ้วนเป็นสาเหตุของโรคเบาหวาน 

ความอ้วนเป็นสาเหตุส าคัญที่ท าให้ร่างกายเกิดการดื้ออินซูลิน เพราะคนอ้วนจะมีไขมันตาม
ส่วนต่างๆ ของร่างกายมากกว่าปกติ มีผลท าให้อินซูลินที่มีเชื่อว่าอินซูลินเซปเตอร์ท างานได้ไม่ดี 
อินซูลินเซปเตอร์จะเป็นอินซูลินที่มีหน้าที่ในการน ากลูโคสที่ร่างกายได้รับไปใช้ในส่วนต่างๆ ของ
ร่างกาย แต่เมื่อประสิทธิภาพในการท างานลดลงจึงมีผลท าให้มีน้ าตาลอยู่ในกระแสเลือดมากกว่าปกติ 
จึงเป็นสาเหตุที่ท าให้เกิดเป็นโรคเบาหวานตามมา  
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น้ าตาลท าไมต้องลดน้ าตาล 
1. น้ าตาลจะท าให้ฟันผุ โดยเฉพาะได้รับน้ าตาลระหว่างมื้ออาหาร 
2. ได้รับน้ าตาลมากจะท าให้อ้วนและเกิดเบาหวานได้ง่าย 
3. น้ าตาล ให้แต่พลังงานแต่ไม่ให้สารอาหาร  

 
แนวทางการลดการรับประทานน้ าตาล 

1. ดื่มชาหรือกาแฟด าโดยที่ไม่ต้องใส่น้ าตาล หรือหากต้องการหวานก็ให้ใส่น้ าตาลเทียม 
2. ลดการรับประทานน้ าอัดลม 
3. รับประทานน้ าผลไม้ที่ไม่ใส่น้ าตาล 
4. ลดน้ าตาลลงครึ่งหนึ่งส าหรับการปรุงอาหาร 
5. ลดการรับประทานไอศกรีม แยม นมข้นหวาน น้ าหวาน เค้ก ขนมปังกรอบ ช็อกโกแลต 
6. ให้รับประทานผักหรือผลไม้สดแทนผลไม้แช่อ่ิมหรืออบแห้งเนื่องจากมีปริมาณน้ าตาลสูงกว่า

ของสด 
7. ให้เลือกอาหารที่มีน้ าตาลต่ าโดยการอ่านสลากอาหาร 

 

 
 
  

http://www.siamhealth.net/public_html/Disease/endocrine/DM/intro.htm
http://www.siamhealth.net/public_html/Health/good_health_living/diet/vegetable.html
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“คนไทยควรบริโภคน้ าตาลไมเ่กินวันละ 6 ช้อนชา 
หรือ ประมาณ 24 กรัม ตอ่วัน” 
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สัปดาห์ที่ 4 
 
วันจันทร์         ระยะเวลา 50 นาที 

 
ไขมันในอาหาร 

การบริโภคอาหารที่มีกรดไขมันอ่ิมตัว โคเลสเตอรอล และกรดไขมันทรานส์สูง จะท าให้ระดับ
ไขมันในเลือดสูงขึ้นได้ และเสี่ยงต่อการเป็นโรคหัวใจและโรคหลอดเลือด คนไทยควรได้รับปริมาณ
ไขมันอ่ิมตัว ไม่เกินวันละ 20 กรัม โคเลสเตอรอล ไม่เกินวันละ 300 มิลลิกรัม และกรดไขมันทรานส์ 
0.7 กรัม/หน่วย อาหารส าเร็จรูป เช่น ขนมปัง เนยเทียม เค้กโรล ขนมเวเฟอร์ ชีส น้ ามันประกอบ
อาหาร จะมีปริมาณไขมันอ่ิมตัว โคเลสเตอรอล และกรดไขมันทรานส์สูง ซึ่งที่บรรจุภัณฑ์จะมีฉลาก
อาหารที่ระบุส่วนประกอบ และปริมาณสารอาหาร การอ่านฉลากอาหารให้เป็นจะช่วยให้นักเรียน
สามารถเลือกบริโภคอาหารได้อย่างเหมาะสม 
จุดประสงค์การเรียนรู้ 

1. นักเรียนสามารถอธิบายวิธีการบริโภคอาหารให้ได้รับปริมาณไขมันอ่ิมตัว โคเลสเตอรอล 
และกรดไขมันทรานส์ที่เหมาะสมได้ 

2. นักเรียนสามารถเลือกบริโภคอาหารที่มีไขมันอ่ิมตัวโคเลสเตอรอล และกรดไขมันทรานส์
ได้อย่างเหมาะสม 

3. นักเรียนสามารถอ่านฉลากอาหารเพื่อระบุปริมาณไขมันอ่ิมตัว โคเลสเตอรอล และกรด
ไขมัน ทรานส์ในอาหารชนิดนั้นๆ ได้ 

กิจกรรมการเรียนรู้ 
การกระตุ้นให้กลัวหรือสะเทือนใจ 

1. นักเรียนรับชมคลิปวิดีโอ เรื่อง “อุดตันสตอรี่ - Clogging fat” 
2. นักเรียนรับชมวีดิทัศน์ รายการเรื่องจริงผ่านจอ ตอน โรคอ้วน 
3. นักเรียนรับชมวิดีทัศน์ แม่เด็กอ้วนวอนช่วยลูกวัย 16 ปี หนัก 130 กก. 
4. นักเรียนรับชมวีดิทัศน์ MedeeTV คนอ้วนวัย 23 ปี หนัก 270 กก. 

การเพ่ิมการตระหนักรู้ 
1. นักเรียนรับชมวีดิทัศน์ ไขมันทรานส์ 
2. ผู้สอนน าเสนอตัวอย่างบรรจุภัณฑ์อาหารชนิดต่างๆ และอธิบายวิธีการอ่าน

ฉลากอาหารเพ่ือดูปริมาณไขมันในอาหารชนิดนั้น 
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55 กรัม มีเนยเทียม เนยขาว 6 X 2 X 55 / 100 
= 6.6 กรัม 
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มี กรดไขมันชนิดทรานส์ = 6.6 X 19.2 / 100 = 1.29 กรัม / หน่วยบริโภค 
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มาการีน 15.2 กรัม + เนย 3 กรัม = 18.2 กรัม 
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มี กรดไขมันชนิดทรานส์ = 18.2 X 19.2 / 100 = 3.49 กรัม / หน่วยบริโภค 
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สัปดาห์ที่ 5 
 
วันจันทร์        ระยะเวลา 50 นาที 

 
การปรับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 

การปรับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเป็นปัจจัยส าคัญที่ท าให้นักเรียนสามารถลดน้ าหนักตัว
ได้ นอกเหนือจากการออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอแล้ว นักเรียนควรเลือกบริโภคอาหารให้เหมาะสม
กับความต้องการของร่างกาย และลดการบริโภคอาหารที่น ามาสู่การเพิ่มน้ าหนักตัวได้ 
จุดประสงค์การเรียนรู้ 

1. นักเรียนมีความรู้ในการเลือกบริโภคอาหารอย่างเหมาะสม 
2. นักเรียนสามารถวางแผนการเลือกบริโภคอาหารได้อย่างเหมาะสม 

กิจกรรมการเรียนรู้ 
การเพ่ิมการตระหนักรู้ 

1. ผู้สอนให้ความรู้แนวทางในการปรับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็กท่ีมี
ภาวะน้ าหนักเกิน 

การให้ค ามั่นสัญญากับตนเอง และการประกาศเจตนารมณ์ให้สังคมรับรู้  
1. ให้นักเรียนแต่ละคนออกมาหน้าชั้นเรียน โดยให้แต่ละคนประกาศเจตนารมณ์

ต่อชั้นเรียนว่าจะลดน้ าหนักให้ได้เท่าไหร่ ซึ่งนักเรียนที่ลดน้ าหนักได้ตาม
เป้าหมายจะได้รับรางวัลในการเข้ารับโปรแกรมวันสุดท้าย 

2. ผู้สอนมอบหมายให้นักเรียนบันทึกรายการที่ตนเองรับประทานตลอดระยะเวลา
การเข้าร่วมการวิจัย 
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แนวทางในการปรับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็กที่มีภาวะน้ าหนักเกิน 
1. บริโภคอาหารให้ครบ 5 หมู่ทุกวัน แต่ให้มีปริมาณน้อยลง 
2. เลือกบริโภคอาหารที่มีพลังงานต่ า ควรลดอาหารประเภทแป้ง น้ าตาลและไขมัน โดยเฉพาะ

ขนมหวาน น้ าหวาน น้ าอัดลม ผลไม้ที่มีรสหวานจัด งดอาหารที่มีไขมันสูงมาก เช่น หมูสาม
ชั้นและอาหารทอดในน้ ามันลอย งดการบริโภคอาหารจุกจิก 

3. เลือกบริโภคอาหารที่ประกอบด้วยวิธีต้ม นึ่ง ย่าง ปิ้ง หลีกเลี่ยงอาหารทอด 
4. เลือกบริโภคอาหารที่หาง่ายแต่ควรค านึงให้ได้อาหารที่หลากหลาย เพ่ือให้ได้รับสารอาหาร

ครบถ้วน 
5. พยายามลดพลังงานหรือไขมันสะสม สัปดาห์ละ 0.5 กิโลกรัม เป็นการเหมาะสมที่สุด โดย

จ ากัดอาหารพวกข้าวและแป้ง น้ าตาลและน้ ามันท่ีใช้ปรุง 
6. บริโภคอาหารช้าๆ เคี้ยวให้ละเอียด พยายามยืดเวลาบริโภคอาหารให้นานออกไป 
7. อาหารมื้อเช้าควรบริโภคเต็มที่ จะได้ไม่รู้สึกหิว เป็นการป้องกันการบริโภคอาหารพร่ าเพรื่อ 
8. อาหารระหว่างมื้อ ควรงดของขบเคี้ยวที่เป็นแป้งและรสเค็มหวานมันจัด ควรฝึกการบริโภค

ผัก ผลไม้เป็นประจ าทุกวัน ทดแทนของขบเค้ียวที่เป็นพลังงานสูญเปล่า ตรงข้ามกับผัก ผลไม้
เป็นแหล่งของวิตามินและแร่ธาตุ รวมทั้งสารอาหารอ่ืนๆที่จ าเป็นต่อร่างกาย เช่น ใยอาหาร 
นอกจากนี้ผักผลไม้ท่ีรสไม่หวานจัด ไม่ท าให้อ้วนเพราะให้พลังงานต่ า 

9. ต้องพยายามท าความพอใจ ในจ านวนอาหารที่จ าเป็นต้องบริโภคใน 1 วัน 
10. ถ้าติดนิสัยต้องบริโภคอาหารก่อนเข้านอน ต้องแบ่งพลังงานจากอาหารของทั้งวันไว้มื้อก่อน

นอนด้วย 
11. พยายามปรับตัวให้ชอบรสอาหารที่ไม่หวาน ไม่มัน พยายามไม่เติมน้ าตาลหรือกระเทียมเจียว

ลงในอาหาร 
12. ถ้ารู้สึกหิวก่อนถึงเวลาอาหาร ควรบริโภคผลไม้ท่ีไม่หวานจัดเช่น ฝรั่ง ชมพู่ เป็นต้น 
13. ต้องพยายามบริโภคอาหารตามที่ก าหนด จนกระท่ังน้ าหนักตัวลดลงถึงระดับท่ีต้องการ 
14. พยายามนึกถึงการลดน้ าหนักตัวตลอดเวลา เพ่ือเป็นก าลังใจ พยายามท าตัวตามสบายมี

กิจกรรมที่เพลิดเพลินท าอยู่ตลอดเวลา 
15. บริโภคอาหารให้เป็นเวลา ไม่อดมื้อไดมื้อหนึ่ง เด็กบางคนอาจมีความต้องการลดน้ าหนักให้

เห็นผลเร็ว ท าให้มีการอดอาหารบางมื้อ เช่น มื้อเช้าหรือมื้อกลางวันหรือบริโภคเฉพาะอาหาร
บางชนิดซ้ าๆ การล้วงคอให้อาเจียน เป็นต้น เหล่านี้เป็นพฤติกรรมที่ไม่ควรปฏิบัติ 
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สัปดาห์ที่ 6 
 
วันจันทร์        ระยะเวลา 50 นาที 

 
การออกก าลังกายในชีวิตประจ าวัน 

การออกก าลังกายเป็นกิจกรรมที่สามารถปฏิบัติได้ในชีวิตประจ าวัน เช่น การเดิน การยืน 
การท างานบ้าน นักเรียนสามารถปฏิบัติกิจกรรมต่างๆ ในชีวิตประจ าวันเพ่ือการลดน้ าหนักได้ 
จุดประสงค์การเรียนรู้ 

1. นักเรียนมีการปฏิบัติกิจกรรมต่างๆ ในชีวิตประจ าวันเพ่ือการลดน้ าหนัก 
กิจกรรมการเรียนรู้ 

การเพ่ิมการตระหนักรู้ 
1. ผู้สอนให้นักเรียนประเมินร่างกายของตนเอง 
2. ให้นักเรียนแต่ละคนน าเสนอวิธีการออกก าลังกายในชีวิตประจ า 
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จะรู้ได้อย่างไรว่าเราอ้วนไปหรือผอมไป 
 
สูตรการค านวณหาค่า BMI ก็คือ = น้ าหนัก (กิโลกรัม) หาร ส่วนสูง (เมตร) ยกก าลังสอง 
ยกตัวอย่างการค านวณ สมมุติว่าหนัก 60 kg และสูง 165 cm 
ค่า BMI = 60 / (1.65 x 1.65)  = 22.03 
 
เทียบตามค่าได้ดังนี้ 
- ต่ ากว่า 17 = ผอม 
- 17-18.4 = สมส่วน 
- 18.5-24.9 = เริ่มอ้วน 
- 25-29.9  = อ้วน 
- มากกว่า 30 = อ้วนแบบอันตราย 
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สัปดาห์ที่ 7 
 
วันจันทร์        ระยะเวลา 50 นาที 

 
หลักการและโทษของการขาดออกก าลังกาย 

การออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอเป็นวิธีการที่ส าคัญที่ท าให้นักเรียนสามารถลดน้ าหนักได้ 
นักเรียนควรมีหลักการออกก าลังกายที่ถูกต้อง การขาดการออกก าลังกายในวัยเด็กจะส่งผลต่อการ
เจริญเติบโตของเด็กได้ 
จุดประสงค์การเรียนรู้ 

1. นักเรียนเข้าใจหลักการออกก าลังกาย 
2. นักเรียนมีความตระหนักถึงโทษของการขาดการออกก าลังกาย 

กิจกรรมการเรียนรู้ 
การกระตุ้นให้กลัว 

1. ผู้สอนอธิบายหลักการออกก าลังกายที่ถูกต้อง 
2. ผู้สอนให้นักเรียนช่วยกันอภิปรายผลเสียที่เกิดจากการขาดการออกก าลังกาย 
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ใบความรู้ 
หลักการออกก าลังกาย 

1. การออกก าลังกายต้องสนุกและมีความสุข หลักการออกก าลังกายที่ส าคัญคือ ผู้ที่ออก
ก าลังกายจะต้องมีความสุขไปกับการออกก าลังกาย เพราะการออกก าลังกายนอกจากจะ
มีผลต่อร่างกายกายแล้ว อารมณ์ และสุขภาพจิตที่ดีก็เป็นสิ่งส าคัญที่ต้องดูแลให้อยู่ใน
สภาพที่ดีอยู่เสมอ เพราะจะมีผลต่อการท างานของระบบประสาท หรือการหลั่งฮอร์โมน
ของร่างกาย 

2. การออกก าลังกายต้องให้หนักขึ้น โดยการเพ่ิมความถี่ ช่วงเวลา หรือความเคร่ง ของการ
ออกก าลังกาย ซึ่งต้องเป็นไปอย่างค่อยเป็นค่อยไป ไม่ควรหักโหมในการออกก าลังกาย
ครั้งแรกๆ เพราะอยู่ในช่วงการปรับสภาพร่างกาย อาจท าให้ร่างกายเกิดอาการบาดเจ็บ
ได ้

3. การออกก าลังกายต้องเป็นไปแบบมีขั้นตอน เริ่มจากการ warm up, work out, และ 
cool down โดยปกติควรเริ่มจากการอุ่นร่างกาย (ประมาณ 5-10 นาที) ออกก าลังกาย 
(15-20 นาที) และจบด้วยการผ่อนคลาย (5-10 นาที) ทุกครั้ง 

4. การออกก าลังกายต้องมีความสม่ าเสมอทั้งช่วงเวลา และระยะเวลา ควรหาเวลาว่าง
ในช่วงเย็น ที่สามารถออกก าลังกายได้ในช่วงนั้นอย่างสม่ าเสมอ เพราะร่างกายจะต้องมี
ระยะเวลาให้ฟื้นตัว เพ่ือให้พร้อมส าหรับการออกก าลังกายในครั้งต่อไป 

5. การออกก าลังกายต้องมีความเฉพาะเจาะจง หมายถึง การพัฒนาเป็นด้านๆ เช่น ความ
แข็งแรง ความเร็ว ความอ่อนตัว เป็นต้น ผู้เริ่มออกก าลังกายควรเน้นเป็นด้านๆ ไป 
เพ่ือให้การออกก าลังกายเกิดประสิทธิภา 

6. ความเฉพาะบุคคล หมายถึง แต่ละคนมีสมรรถนะและความถนัดต่างกัน ระดับการออก
ก าลังกายจึงแตกต่างกัน ซึ่งขึ้นอยู่กับสมรรถภาพทางกายของแต่ละบุคคล หรือความ
ต้องการบริหารส่วนต่างๆ ของร่างกายท่ีแตกต่างกัน 

7. การออกก าลังกายต้องค านึงถึงความปลอดภัย ทั้งในเรื่องของอุปกรณ์ และสถานที่ 
รวมถึงความหนักในการออกก าลังกายที่เหมาะสม เพราะการออกก าลังกายที่หนักเกินไป
อาจเกิดอันตรายที่ถึงแก่ชีวิตได้ 
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ใบความรู้ 
โทษของการขาดการออกก าลังกาย 

การเจริญและการเสื่อมโทรมของอวัยวะต่างๆ ภายในร่างกายมนุษย์เป็นไปตามกฎธรรมชาติ 
กล่าวคือ อวัยวะใดที่ได้รับการใช้งานอย่างถูกต้องเหมาะสม จะเจริญขึ้นทั้งรูปร่างและสมรรถภาพใน
การท าหน้าที่ อวัยวะที่ไม่ได้ใช้งานหรือถูกใช้งานหนักเกินไป จะเกิดความเสื่อมโทรม หรือเสียหายขึ้น
ได้ การออกก าลังกายเป็นวิธีการทางธรรมชาติที่ท าให้อวัยวะต่างๆ เกือบทุกระบบในร่างกายถูกใช้งาน
มากกว่าในภาวะปกติ ซึ่งถ้าเป็นไปด้วยปริมาณความหนักเบาที่เหมาะสมกับสภาพร่างกาย จะท าให้
อวัยวะต่างๆ เจริญขึ้น ตรงกันข้าม การขาดการออกก าลังกาย ท าให้อวัยวะหลายระบบไม่ได้ถูกใช้งาน
ในปริมาณท่ีมากพอ เป็นผลให้เกิดการเสื่อมโทรมของอวัยวะและเป็นสาเหตุน าของโรคร้ายหลายชนิด 

ในสังคมปัจจุบัน ความเจริญก้าวหน้าทางวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี ท าให้มนุษย์มีเครื่องทุ่น
แรงมากมาย เป็นผลให้การใช้แรงงานในชีวิตประจ าวันลดน้อยลง ประกอบกับการต่อสู้แข่งขันในเรื่อง
การศึกษา การท ามาหากิน ท าให้การเล่นกีฬาและการออกก าลังกายเปรียบเสมือนสิ่งฟุ่มเฟือยแทนที่
จะเป็น สิ่งจ าเป็น จึงมีคนจ านวนมากที่ออกก าลังกายไม่พอ หรือขาดการออกก าลังกาย จนถึงขั้นเกิด
โทษแก่ร่างกาย 

โทษของการขาดการออกก าลังกายในวัยเด็ก 
วัยเด็ก หมายถึง วัยที่มีการเจริญเติบโต ทางด้านขนาด รูปร่าง การท างานของอวัยวะต่างๆ 

รวมถึงด้านจิตใจและความคิด ความรู้ ความจ า การออกก าลังกายมีอิทธิพลต่อการเจริญดังกล่าว หาก
ขาดปัจจัยเหล่านี้ จะเกิดผลเสียต่อเด็ก ดังนี้ 

1. การเจริญเติบโต การขยายขนาดในด้านความสูงของร่างกายขึ้นอยู่กับความยาวของ
กระดูก การออกก าลังกายจะท าให้กระดูกมีความเจริญตามที่ควร ทั้งด้านความยาวและความหนา 
เนื่องจากมีการเพ่ิมการสะสมแร่ธาตุ (โดยเฉพาะแคลเซียม) ในกระดูก เด็กที่ขาดการออกก าลังกาย 
กระดูกจะเล็ก เปราะบาง และขยายส่วนด้านความยาวได้ไม่เท่าที่ควร เป็นผลให้เติบโตช้า แคระแกร็น 

2. รูปร่างทรวดทรง โครงกระดูกและกล้ามเนื้อที่เกาะปกคลุมอยู่ ประกอบเป็นรูปร่างของ
มนุษย์ที่เห็นได้ชัดด้วยตา การที่กระดูกเจริญน้อยประกอบกับการที่กล้ามเนื้อน้อย เนื่องจาก การขาด
การออกก าลังกาย จึงท าให้เห็นว่ารูปร่างผอมบาง ในเด็กบางคน เนื่องจากกินอาหารมาก แต่ขาดการ
ก าลัง อาจมีไขมันใต้ผิวหนังมาก ท าให้เห็นว่าอ้วนใหญ่ แต่จากการที่มีกล้ามเนื้อน้อย และไม่แข็งแรง
ท าให้การตึงตัวของกล้ามเนื้อ เพ่ือคงรูปร่างในสภาพที่ถูกต้องเสียไป ท าให้มีการเสียทรวดทรงทั้งใน
เด็กท่ีผอมและเด็กที่อ้วน เช่น ขาโก่ง หรือเข่าชิดเกิน หลังโกง ศีรษะตก หรือเอียง ตัวเอียง เป็นต้น 

3. สุขภาพทั่วไป เด็กที่ขาดการออกก าลังกายเป็นประจ าจะอ่อนแอ มีความต้านทานโรคต่ า 
เจ็บป่วยง่าย เมื่อเจ็บป่วยแล้วมักหายช้าและมีโอกาสเป็นโรคแทรกซ้อนได้บ่อย ปัญหาเกี่ยวกับสุขภาพ
นี้จะเป็นปัญหาติดตัวไปจนถึงเม่ือเป็นผู้ใหญ่แล้วด้วย 
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4. สมรรถภาพทางกาย การออกก าลังกายมีผลโดยตรงต่อสมรรถภาพทางกายด้านต่างๆ การ
ออกก าลังชนิดใช้แรง กล้ามเนื้อจะท าให้ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อเพ่ิมขึ้น โดยการเพ่ิมขนาด
กล้ามเนื้อ การออกก าลังกายแบบอดทน (ไม่หนักมาก แต่ใช้เวลาติดต่อกันนาน) ท าให้ความอดทน
เพ่ิมข้ึน โดยเพิ่มสมรรถภาพของระบบการหายใจและการไหลเวียนเลือด เด็กที่ขาดการออกก าลังจะมี
สมรรถภาพทางกายด้านต่างๆ ต่ ากว่าเด็กที่ออกก าลังกายเป็นประจ า เป็นข้อเสียเปรียบในการเรียน
พลศึกษา หรือเล่นเกมกีฬา ยิ่งไปกว่านั้น การที่มีสมรรถภาพทางกายด้านการประสานงานระหว่าง
กล้ามเนื้อและระบบประสาทต่ า จะท าให้ปฏิกิริยาในการหลีกเลี่ยงอันตรายต่ าด้วย เด็กจะได้รับ
บาดเจ็บจากอุบัติเหตุพลัดตกหกล้มได้ง่าย และบ่อย 

5. การศึกษา มีหลักฐานแน่นอนจากการศึกษา เปรียบเทียบผลการเรียนระหว่างเด็กที่มี
สมรรถภาพทางกายดี กับเด็กที่มีสมรรถภาพทางกายต่ ากว่า เด็กที่มีสมรรถภาพทางกายดีมีผลการ
เรียนดีกว่าเด็กที่มีสมรรถภาพทางกายต่ า ดังนั้น การขาดการออกก าลังในเด็กจึงมีผลเสียไปถึง
การศึกษาด้วย 

6. การสังคมและจิตใจ การออกก าลังกายและเล่นกีฬาเป็นหมู่ ท าให้เด็กรู้จักปรับตัวเข้ากับ
สังคมที่เป็นหมู่คณะ ในด้านส่วนตัวเด็กจะมีความเชื่อมั่นในตัวเอง มีจิตใจร่าเริงแจ่มใส เด็กที่ขาดการ
ออกก าลังกายมักเก็บตัว มีเพ่ือนน้อย จิตใจไม่สดชื่นร่าเริง บางรายหันไปหาอบายมุขหรือยาเสพติด 
ซึ่งเป็นปัญหาใหญ่ของสังคมปัจจุบัน 

นอกจากนั้น การที่ได้มีการออกก าลังกายเป็นประจ ามาตั้งแต่เล็กท าให้เด็กมีนิสัยชอบออก 
ก าลงักายไปจนเป็นผู้ใหญ่ ตรงกันข้ามเด็กที่ขาดการออกก าลังกาย ซึ่งจะมีนิสัยไม่ชอบออกก าลังติดตัว
ไป และจะได้รับผลร้ายของการขาดการออกก าลังกายมากยิ่งข้ึนเมื่อเป็นผู้ใหญ่ 
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สัปดาห์ที่ 8 
 
วันจันทร์        ระยะเวลา 50 นาที 

 
สูตรอาหารลดน้ าหนัก 

อาหารลดน้ าหนักเป็นอาหารที่มีความจ าเป็นต่อนักเรียนที่ต้องการลดน้ าหนัก เพราะเป็น
อาหารที่ให้พลังงานต่ า และสามารถประกอบอาหารเพื่อรับประทานเองได้ง่าย 
จุดประสงค์การเรียนรู้ 

1. นักเรียนสามารถท าอาหารลดน้ าหนักรับประทานได้ด้วยตนเอง 
กิจกรรมการเรียนรู้ 

การใช้เทคนิคการหาสิ่งทดแทน และการควบคุมสิ่งเร้า 
1. ให้นักเรียนแต่ละคนน าเสนอสูตรตัวอย่างอาหารส าหรับการลดน้ าหนัก 
2. ผู้สอนสาธิตวิธีการท าอาหารอย่างง่ายๆ  



 

 

99 

  

  
http://www.lovefitt.com/diet-menu/ 
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http://www.lovefitt.com/diet-menu/ 
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โปรแกรมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลงักาย 
โดยประยุกต์ใช้ทฤษฎขีั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

ส าหรับนักเรียนระดับมธัยมศึกษาตอนต้นทีม่ีภาวะน้ าหนักเกิน 
 

การออกก าลังกาย 
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สัปดาห์ 
ที ่

กิจกรรม จุดประสงค์ ขั้นตอนกิจกรรม 

1,2,3,4 
วันพุธ 
และ 
วันศุกร์ 

เดินเร็ว 
นักเรียนที่มีรูปร่างอ้วน ควรออก
ก าลังกายกล้ามเนื้อมัดใหญ่ เพราะ
เป็นแหล่งสะสมไขมัน เช่น บริเวณ
ล าตัว แขน ขา และหลังให้มากข้ึน 
โดยหลีกเลี่ยงการออกก าลังกายที่
ต้องใช้แรงกระโดดหรือกระแทก 
เพราะจะท าให้ข้อเข่าอักเสบ
เนื่องจากทานแรงกดจากน้ าหนักตัว 
ซึ่งการออกก าลังกายท่ีเหมาะสม คือ 
การเดินเร็วๆ วันละ 30 นาที
ติดต่อกันทุกวัน โดยให้เดินเร็ว แกว่ง
แขนให้สลับกับเท้าท่ีก้าวเดิน สาวเท้า
ยาวๆ และเหวี่ยงแขนสูงๆ 

1. นักเรียนได้
เสริมสร้าง
สมรรถภาพทาง
ร่างกาย 
2. นักเรียนได้ออก
ก าลังกายเพ่ือเผา
ผลาญไขมัน 

1. ให้นักเรียนอบอุ่น
ร่างกาย 
2. ให้นักเรียนเดินเร็ว
ในระยะเวลา 30 
นาท ี
3. ให้นักเรียนบันทึก
ชีพจร 
4. ให้นักเรียนยืด
เหยียดกล้ามเนื้อเพ่ือ
ผ่อนคลาย 
5. ให้นักเรียนชั่ง
น้ าหนักตัวและบันทึก 

5,6,7,8 
วันพุธ 
และ 
วันศุกร์ 

การวิ่งเหยาะ 
วิ่งเหยาะเป็นวิธีการออกก าลังกายท่ี
นับว่ามีประสิทธิภาพมากวิธีหนึ่งมี
ประโยชน์ต่อสัดส่วนของร่างกาย เพิ่ม
ความทนทานของระบบกล้ามเนื้อ
และความทนทานของหัวใจและปอด 
เป็นการออกก าลังกายที่ง่ายและ
ประหยัดที่สุด ในกรณีถ้ามีเวลาการ
ออกก าลังกายจ ากัด แต่ต้องการเพิ่ม
การใช้พลังงานให้มากข้ึนเพ่ือให้มี
ความสมบูรณ์แข็งแรงของร่างกายใน
ระดับปานกลางถึงดีควรเลือกการวิ่ง
เหยาะแทนการเดิน 

1. นักเรียนได้
เสริมสร้าง
สมรรถภาพทาง
ร่างกาย 
2. นักเรียนได้ออก
ก าลังกายเพ่ือเผา
ผลาญไขมัน 

1. ให้นักเรียนอบอุ่น
ร่างกาย 
2. ให้นักเรียนวิ่ง
เหยาะในระยะเวลา 
30 นาที 
3. ให้นักเรียนบันทึก
ชีพจร 
4. ให้นักเรียนยืด
เหยียดกล้ามเนื้อเพ่ือ
ผ่อนคลาย 
5. ให้นักเรียนชั่ง
น้ าหนักตัวและบันทึก 
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แบบวัดพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 
ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้นที่มีภาวะน้ าหนักเกิน 

 
ค าชี้แจง ให้นักเรียนท า ลงในช่องว่าง ที่ตรงความเป็นจริงเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพของ
นักเรียนมากที่สุด 

ข้อที่ พฤติกรรม ปฏิบัติ ไม่ปฏิบัติ 

1 นักเรียนบริโภคอาหารที่มีกลุ่มอาหารอย่างน้อย 2 กลุ่ม คือ กลุ่ม
ข้าว-แป้งและเนื้อสัตว์ หรือกลุ่มข้าว-แป้งและนม 

  

2 นักเรียนบริโภคอาหารหลัก วันละ 3 มื้อ   

3 นักเรียนรับประทานข้าวมื้อเย็น ไม่เกิน 2 จาน   
4 นักเรียนรับประทานผักและผลไม้   

5 นักเรียนไม่บริโภคอาหารว่างในระหว่างวัน   

6 นักเรียนไมบ่ริโภคอาหารให้อิ่มจนเกินไป   
7 นักเรียนไม่รับประทานขนมพองกรอบ   

8 นักเรียนไม่รับประทานน้ าอัดลม   

9 นักเรียนไม่รับประทานเนื้อสัตว์ติดมัน   
10 นักเรียนไม่รับประทานขนมที่มีรสหวาน   

11 นักเรียนไม่ปรุงรสอาหารด้วยน้ าตาล   

12 นักเรียนอบอุ่นร่างกายก่อนการออกก าลังกาย   
13 นักเรียนใช้เวลาออกก าลังกายอย่างน้อย 30 นาทีต่อครั้ง   

14 นักเรียนออกก าลังกายสัปดาห์ละ 3 วัน   
15 นักเรียนออกก าลังกายโดยเริ่มต้นเบาๆ แล้วเพ่ิมความหนัก   

16 นักเรียนออกก าลังกายด้วยการเดิน วิ่ง หรือเต้นแอโรบิก   

17 นักเรียนออกก าลังกายจนร่างกายรู้สึกเหนื่อยจึงหยุด   
18 นักเรียนส ารวจความพร้อมของร่างกายก่อนการออกก าลังกาย   

19 นักเรียนส ารวจการเปลี่ยนแปลงของร่างกายหลังเสร็จสิ้นการออก
ก าลังกาย 

  

20 หลังเสร็จสิ้นการออกก าลังกายนักเรียนไม่รับประทานเครื่องดื่มชู
ก าลัง 
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ข้อที่ พฤติกรรม ปฏิบัติ ไม่ปฏิบัติ 

21 หลังเสร็จสิ้นการออกก าลังกายนักเรียนไม่บริโภคอาหารใน
ปริมาณมาก 

  

22 นักเรียนเตือนตัวเองว่าคนอ้วนจะท าให้เลือกซ้ือหรือหาเสื้อผ้า
ใส่ยาก 

  

23 นักเรียนตัดสินใจเลือกซ้ืออาหารโดยค านึงถึงพลังงานและ
สารอาหารที่ได้รับ 

  

24 นักเรียนนึกถึงความรู้หรือบทความ ที่จะช่วยลดน้ าหนัก   

25 นักเรียนกระตุ้นตนเองให้ลดน้ าหนัก   
26 นักเรียนเคลื่อนย้ายสิ่งต่างๆ ที่ท าให้ตนเองมีน้ าหนักมากข้ึน

ออกไปจากบ้าน 
  

27 นักเรียนหากิจกรรมท าแทนที่จะใช้เวลาไปกับการบริโภค
อาหาร 

  

28 นักเรียนไม่สะสมอาหารต่างๆ ที่ให้พลังงานสูงไว้ที่บ้าน   
29 เมื่อนักเรียนก าลังจะบริโภคอาหาร จะนึกถึงเรื่องความอ้วน

ก่อน 
  

30 นักเรียนมีการก าหนดรายการอาหาร หรือการออกก าลังกาย
เพ่ือลดน้ าหนัก 
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แบบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา 
เรื่อง พฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย ของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้น 

ที่มีภาวะน้ าหนักเกิน 
 
ค าชี้แจง แบบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษามีทั้งหมด 20 ข้อ ให้นักเรียนเลือกตอบเพียงข้อ
เดียวที่นักเรียนคิดว่าถูกต้องที่สุด 
 
1. เด็กหญิงชมพูนุชมีน้ าหนักตัว 58.5 กิโลกรัม สูง 150 เซนติเมตร อยากทราบว่าเด็กหญิงชมพูนุชมี
ดัชนีมวลกายเท่าไร 

ก. 22.0 
ข. 24.0 
ค. 26.0 
ง. 28.0 

 
2. อาหารประเภทใดที่ไม่ให้พลังงานแก่ร่างกาย 

ก. น้ าเต้าหู้ 
ข. ผักสลัด 
ค. ข้าวซ้อมมือ 
ง. น้ ามันถั่วเหลือง 

 
3. ข้อใดเป็นการออกก าลังกายแบบแอโรบิก 

ก. ว่ายน้ า 
ข. วิ่งระยะสั้น 
ค. ยกน้ าหนัก 
ง. กระโดดไกล 

 
4. โรคใดมีสาเหตุมาจากไขมันโดยตรง 

ก. โรคเบาหวาน 
ข. โรคธาลัสซีเมีย 
ค. โรคหัวใจขาดเลือด 
ง. โรคความดันโลหิตสูง 
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5. องค์การอนามัยโลกก าหนดปริมาณเกลือโซเดียมที่ร่างกายควรได้รับต่อวันเป็นเท่าใด 
ก. 5 กรัม 
ข. 6 กรัม 
ค. 7 กรัม 
ง. 8 กรัม 

6. การบริโภคอาหารที่มีไขมันสูง มีน้ าตาลมาก ในช่วงวัยรุ่นจะส่งผลต่อสุขภาพในวัยผู้ใหญ่หรือไม่ 
เพราะเหตุใด 

ก. ส่งผล เพราะสุขภาพจะไม่ดีตั้งแต่วัยรุ่น 
ข. ส่งผล เพราะเป็นการสะสมความเสี่ยงต่อการเกิดโรค 
ค. ไม่ส่งผล เพราะร่างกายของวัยรุ่นจะขับไขมันและน้ าตาลได้ดี 
ง. ไม่ส่งผล เพราะเมื่อเป็นผู้ใหญ่ไขมันและน้ าตาลจะสลายหมดแล้ว 

 
7. สมรรถภาพทางกายหมายถึงข้อใด 

ก. ความสามารถในการเล่นกีฬา 
ข. ความสามารถในการท างานประจ าวัน 
ค. ความสามารถในการท างานของร่างกาย 
ง. ความสามารถในการควบคุมส่วนต่างๆ ของร่างกาย 

 
8. อาการของโรคความดันโลหิตสูงมักแสดงออกมาอย่างไร 

ก. ตัวร้อน ไอบ่อย 
ข. เจ็บหน้าอก ตัวบวม 
ค. แน่นอึดอัด แขนขาอ่อนแรง 
ง. ปวดศีรษะ วิงเวียน นอนไม่หลับ 

 
9. ข้าวเปล่าหนัก 100 กรัม ประกอบด้วย น้ า 11.8 กรัม โปรตีน 7 กรัม ไขมัน 0.7 กรัม และ
คาร์โบไฮเดรต 80.2 กรัม จะให้พลังงานกี่กิโลแคลอรี่ 

ก. 335.1 กิโลแคลอรี่ 
ข. 345.1 กิโลแคลอรี่ 
ค. 355.1 กิโลแคลอรี่ 
ง. 365.1 กิโลแคลอรี่ 
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10. ผู้ที่เป็นโรคเบาหวานควรงดอาหารข้อใด 
ก. ขนมปัง 
ข. น้ าอัดลม 
ค. สับปะรด 
ง. มักกะโรนี 

 
11 กิจกรรมใดที่วัยรุ่นควรปฏิบัติเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 

ก. เล่นกีฬาเป็นประจ า 
ข. ท ากิจกรรมที่ตนเองชอบ 
ค. มีความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ 
ง. ขยัน และตั้งใจเรียนหนังสือเสมอ 

 
12. อาหารในข้อใดจัดเป็นอาหารประเภท “ไขมันทรานส์” 

ก. คุ๊กกี้ 
ข. หมูติดมัน 
ค. น้ ามันปาล์ม 
ง. นมถั่วเหลือง 

 
13. ผลไม้ชนิดใดที่ช่วยลดคอเลสเตอรอล และไขมันในเส้นเลือด 

ก. กีวี 
ข. ส้ม 
ค. มะละกอ 
ง. สัปปะรด 

 
14. การออกก าลังกายครั้งละ 30 นาที ตรงกับหลักข้อใด 

ก. ความถี่ 
ข. ความหนัก 
ค. ความต่อเนื่อง 
ง. ความสนุกสนาน 
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15. การออกก าลังกายส าหรับผู้ที่มีน้ าหนักตัวมากควรค านึงถึงสิ่งใดมากท่ีสุด 
ก. ความถูกต้องของท่าทาง 
ข. ช่วงเวลาของการออกก าลังกาย 
ค. ความหนักของการออกก าลังกาย 
ง. ความเหมาะสมของเครื่องแต่งกาย 

 
16. อาหารชนิดใดในปริมาณน้ าหนักอาหารที่เท่ากันให้พลังงานแก่ร่างกายสูงที่สุด 

ก. นมสด 
ข. ถั่วลิสง 
ค. ผักสลัด 
ง. เนื้อหมูติดมัน 

 
17. ถ้าต้องการลดน้ าหนัก นักเรียนควรเลือกทานอาหารในข้อใด 

ก. อาหารหนัก 25 กรัม พลังงานทั้งหมด 150 กิโลแคลอรี่ 
ข. อาหารหนัก 25 กรัม พลังงานทั้งหมด 200 กิโลแคลอรี่ 
ค. อาหารหนัก 35 กรัม พลังงานทั้งหมด 150 กิโลแคลอรี่ 
ง. อาหารหนัก 35 กรัม พลังงานทั้งหมด 200 กิโลแคลอรี่ 

 
18. ส าหรับผู้ที่ต้องการลดน้ าหนัก การออกก าลังกายมีประโยชน์ในด้านใดมากที่สุด 

ก. ช่วยให้ร่างกายแข็งแรง 
ข. ช่วยให้ชีพจรเต้นเป็นปกติ 
ค. ช่วยเผาผลาญไขมันส่วนเกิน 
ง. ช่วยให้ร่างกายหลังสารเอ็นโดรฟิน 

 
19. รายการอาหารมื้อกลางวันในข้อใดเหมาะสมส าหรับผู้ต้องการลดน้ าหนัก 

ก. ข้าวขาหมู ไข่พะโล้ 
ข. ก๋วยเตี๋ยวเป็ด ผัดคะน้าปลาเค็ม 
ค. ต้มจืดหมูสับ ข้าวกระเพราปลาหมึก 
ง. หมูทอดกระเทียมพริกไทย ข้าวมันไก่ 
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20. นักเรียนในวัย 14-15 ปี ควรควบคุมน้ าหนักด้วยวิธีใดที่เหมาะสมที่สุด 
ก. เลือกบริโภคอาหารมังสวิรัติ และออกก าลังกายสัปดาห์ละครั้ง 
ข. เลือกบริโภคอาหารให้ครบ 5 หมู่ และออกก าลังกายเป็นประจ า 
ค. เลือกบริโภคอาหารที่ให้พลังงานมาก และออกก าลังกายเป็นประจ า 
ง. เลือกบริโภคอาหารที่มีไขมัน โปรตีน และคาร์โบไฮเดรตสูง และออกก าลังกายสัปดาห์ละ

ครั้ง 
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ภาคผนวก ง 
การวิเคราะห์คุณภาพเครื่องมือวิจัย 
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ตารางค่า IOC ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาโปรแกรมการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการ 
การบริโภคอาหารและการออกก าลังกาย 

สัปดาห์ 
ที ่

วั
น 

รายการการประเมิน 
ความคิดเห็นผู้ทรงคุณวุฒิ ค่า 

 IOC คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

คนที่ 
4 

คนที่ 
5 

1 จ การให้ความรู้ 1 1 1 1 1 1 
พ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 

ศ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 

2 จ การให้ความรู้ 1 1 1 1 1 1 
พ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 

ศ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 

3 จ การให้ความรู้ 1 1 1 1 1 1 
พ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 

ศ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 

4 จ การให้ความรู้ 1 1 1 1 1 1 
พ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 

ศ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 
5 จ การให้ความรู้ 1 1 1 1 1 1 

พ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 

ศ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 
6 จ การให้ความรู้ 1 1 1 1 1 1 

พ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 

ศ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 
7 จ การให้ความรู้ 1 1 1 1 1 1 

พ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 
ศ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 

8 จ การให้ความรู้ 1 1 1 1 1 1 

พ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 
ศ การออกก าลังกาย 1 1 1 1 1 1 

ค่า ioc 0.6 ขึ้นไปถือว่าใช้ได้ 
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ตารางค่า IOC ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาแบบวัดพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออก
ก าลังกาย 

ข้อที่ พฤติกรรม 
ความคิดเห็นผู้ทรงคุณวุฒิ ค่า 

IOC คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

คนที่ 
4 

คนที่ 
5 

1.  นักเรียนบริโภคอาหารที่มีกลุ่ม
อาหารอย่างน้อย 2 กลุ่ม คือ กลุ่ม
ข้าว-แป้งและเนื้อสัตว์ หรือกลุ่ม
ข้าว-แป้งและนม 

1 1 0 1 0 0.6 

2.  นักเรียนบริโภคอาหารหลัก วันละ 
3 มื้อ 

1 1 1 1 1 1 

3.  นักเรียนรับประทานข้าวมื้อเย็น ไม่
เกิน 2 จาน 

0 1 1 1 1 0.8 

4.  นักเรียนรับประทานผักและผลไม้ 1 1 1 1 1 1 

5.  นักเรียนไม่บริโภคอาหารว่างใน
ระหว่างวัน 

1 1 1 1 1 1 

6.  นักเรียนไม่บริโภคอาหารให้อิ่ม
จนเกินไป 

1 1 1 1 0 0.8 

7.  นักเรียนไม่รับประทานขนมพอง
กรอบ 

1 1 1 1 1 1 

8.  นักเรียนไม่รับประทานน้ าอัดลม 1 1 1 1 1 1 

9.  นักเรียนไม่รับประทานเนื้อสัตว์ติด
มัน 

1 1 1 1 0 0.8 

10.  นักเรียนไม่รับประทานขนมที่มีรส
หวาน 

1 1 1 1 0 0.8 

11.  นักเรียนไม่ปรุงรสอาหารด้วย
น้ าตาล 

1 1 1 1 0 0.8 

12.  นักเรียนอบอุ่นร่างกายก่อนการ
ออกก าลังกาย 

1 1 1 1 1 1 
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ข้อที่ พฤติกรรม 
ความคิดเห็นผู้ทรงคุณวุฒิ ค่า 

 
IOC 

คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

คนที่ 
4 

คนที่ 
5 

13.  นักเรียนใช้เวลาออกก าลังกายอย่าง
น้อย 30 นาทีต่อครั้ง 

1 1 1 1 1 1 

14.  นักเรียนออกก าลังกายสัปดาห์ละ 3 
วัน 

1 1 1 1 1 1 

15.  นักเรียนออกก าลังกายโดยเริ่มต้น
เบาๆ แล้วเพ่ิมความหนัก 

1 1 1 1 1 1 

16.  นักเรียนออกก าลังกายด้วยการเดิน 
วิ่ง หรือเต้นแอโรบิก 

1 1 1 1 0 0.8 

17.  นักเรียนออกก าลังกายจนร่างกาย
รู้สึกเหนื่อยจึงหยุด 

1 1 1 1 0 0.8 

18.  นักเรียนส ารวจความพร้อมของ
ร่างกายก่อนการออกก าลังกาย 

1 1 0 1 1 0.8 

19.  นักเรียนส ารวจการเปลี่ยนแปลง
ของร่างกายหลังเสร็จสิ้นการออก
ก าลังกาย 

1 1 0 1 1 0.8 

20.  หลังเสร็จสิ้นการออกก าลังกาย
นักเรียนไม่รับประทานเครื่องดื่มชู
ก าลัง 

1 1 0 1 0 0.6 

21.  หลังเสร็จสิ้นการออกก าลังกาย
นักเรียนไม่บริโภคอาหารในปริมาณ
มาก 

1 1 1 1 1 1 

22.  นักเรียนเตือนตัวเองว่าคนอ้วนจะ
ท าให้เลือกซ้ือหรือหาเสื้อผ้าใส่ยาก 

1 0 0 1 0 0.4 

23.  นักเรียนตัดสินใจเลือกซ้ืออาหาร
โดยค านึงถึงพลังงานและ
สารอาหารที่ได้รับ 

1 1 1 1 1 1 
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ข้อที่ พฤติกรรม 
ความคิดเห็นผู้ทรงคุณวุฒิ ค่า 

IOC คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

คนที่ 
4 

คนที่ 
5 

24.  นักเรียนนึกถึงความรู้หรือบทความ 
ที่จะช่วยลดน้ าหนัก 

1 0 0 1 0 0.4 

25.  นักเรียนกระตุ้นตนเองให้ลด
น้ าหนัก 

1 1 0 1 1 0.8 

26.  นักเรียนเคลื่อนย้ายสิ่งต่างๆ ที่ท า
ให้ตนเองมีน้ าหนักมากข้ึนออกไป
จากบ้าน 

1 0 0 1 0 0.4 

27.  นักเรียนหากิจกรรมท าแทนที่จะใช้
เวลาไปกับการบริโภคอาหาร 

1 1 1 1 1 1 

28.  นักเรียนไม่สะสมอาหารต่างๆ ที่ให้
พลังงานสูงไว้ที่บ้าน 

1 1 0 1 0 0.6 

29.  เมื่อนักเรียนก าลังจะบริโภคอาหาร 
จะนึกถึงเรื่องความอ้วนก่อน 

1 1 0 1 0 0.6 

30.  นักเรียนมีการก าหนดรายการ
อาหาร หรือการออกก าลังกายเพื่อ
ลดน้ าหนัก 

1 1 0 1 1 0.8 

ค่า ioc 0.6 ขึ้นไปถือว่าใช้ได้ 
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ตารางค่า IOC ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาแบบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา 

ข้อที่ ค าถาม/ค าตอบ 
ความคิดเห็นผู้ทรงคุณวุฒิ ค่า 

IOC คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

คนที่ 
4 

คนที่ 
5 

1.  เด็กหญิงชมพูนุชมีน้ าหนักตัว 58.5 
กิโลกรัม สูง 150 เซนติเมตร อยาก
ทราบว่าเด็กหญิงชมพูนุชมีดัชนี
มวลกายเท่าไร 

ก. 22.0 
ข. 24.0 
ค. 26.0 
ง. 28.0 

1 1 0 1 1 0.8 

2.  อาหารประเภทใดที่ไม่ให้พลังงาน
แก่ร่างกาย 

ก. น้ าเต้าหู้ 
ข. ผักสลัด 
ค. ข้าวซ้อมมือ 
ง. น้ ามันถั่วเหลือง 

1 1 1 1 1 1 

3.  ข้อใดเป็นการออกก าลังกายแบบ
แอโรบิก 

ก. ว่ายน้ า 
ข. วิ่งระยะสั้น 
ค. ยกน้ าหนัก 
ง. กระโดดไกล 

1 1 1 1 1 1 

4.  โรคใดมีสาเหตุมาจากไขมันโดยตรง 
ก. โรคเบาหวาน 
ข. โรคธาลัสซีเมีย 
ค. โรคหัวใจขาดเลือด 
ง. โรคความดันโลหิตสูง 

1 1 1 1 1 1 
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ข้อที่ ค าถาม/ค าตอบ 
ความคิดเห็นผู้ทรงคุณวุฒิ ค่า 

IOC คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

คนที่ 
4 

คนที่ 
5 

5.  1. องค์การอนามัยโลก
ก าหนดปริมาณเกลือ
โซเดียมที่ร่างกายควร
ได้รับต่อวันเป็นเท่าใด 
ก. 5 กรัม 
ข. 6 กรัม 
ค. 7 กรัม 
ง. 8 กรัม 

1 1 1 1 1 1 

6.  การบริโภคอาหารที่มีไขมันสูง มี
น้ าตาลมาก ในช่วงวัยรุ่นจะส่งผล
ต่อสุขภาพในวัยผู้ใหญ่หรือไม่ 
เพราะเหตุใด 

ก. ส่งผล เพราะสุขภาพ
จะไม่ดีตั้งแต่วัยรุ่น 

ข. ส่งผล เพราะเป็นการ
สะสมความเสี่ยงต่อ
การเกิดโรค 

ค. ไม่ส่งผล เพราะ
ร่างกายของวัยรุ่นจะ
ขับไขมันและน้ าตาล
ได้ดี 

ง. ไม่ส่งผล เพราะเมื่อ
เป็นผู้ใหญ่ไขมันและ
น้ าตาลจะสลาย
หมดแล้ว 

1 1 1 1 1 1 
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ข้อที่ ค าถาม/ค าตอบ 
ความคิดเห็นผู้ทรงคุณวุฒิ ค่า 

IOC คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

คนที่ 
4 

คนที่ 
5 

7.  สมรรถภาพทางกายหมายถึงข้อใด 
ก. ความสามารถในการ

เล่นกีฬา 
ข. ความสามารถในการ

ท างานประจ าวัน 
ค. ความสามารถในการ

ท างานของร่างกาย 
ง. ความสามารถในการ

ควบคุมส่วนต่างๆ 
ของร่างกาย 

0 1 1 1 0 0.6 

8.  อาการของโรคความดันโลหิตสูงมัก
แสดงออกมาอย่างไร 

ก. ตัวร้อน ไอบ่อย 
ข. เจ็บหน้าอก ตัวบวม 
ค. แน่นอึดอัด แขนขา

อ่อนแรง 
ง. ปวดศีรษะ วิงเวียน 

นอนไม่หลับ 

0 0 1 1 1 0.6 

9.  ข้าวเปล่าหนัก 100 กรัม 
ประกอบด้วย น้ า 11.8 กรัม 
โปรตีน 7 กรัม ไขมัน 0.7 กรัม 
และคาร์โบไฮเดรต 80.2 กรัม จะ
ให้พลังงานกี่กิโลแคลอรี่ 

ก. 335.1 กิโลแคลอรี่ 
ข. 345.1 กิโลแคลอรี่ 
ค. 355.1 กิโลแคลอรี่ 
ง. 365.1 กิโลแคลอรี่ 

1 1 0 1 1 0.8 
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ข้อที่ ค าถาม/ค าตอบ 

ความคิดเห็นผู้ทรงคุณวุฒิ ค่า 
IOC คนที่ 

1 
คนที่ 

2 
คนที่ 

3 
คนที่ 

4 
คน
ที ่
5 

10.  ผู้ที่เป็นโรคเบาหวานควรงดอาหาร
ข้อใด 

ก. ขนมปัง 
ข. น้ าอัดลม 
ค. สับปะรด 
ง. มักกะโรนี 

1 1 1 1 1 1 

11.  กิจกรรมใดที่วัยรุ่นควรปฏิบัติเพื่อ
สร้างเสริมสุขภาพ 

ก. เล่นกีฬาเป็นประจ า 
ข. ท ากิจกรรมที่ตนเอง

ชอบ 
ค. มีความคิดริเริ่ม

สร้างสรรค ์
ง. ขยัน และตั้งใจเรียน

หนังสือเสมอ 

1 1 0 1 1 0.8 

12.  อาหารในข้อใดจัดเป็นอาหาร
ประเภท “ไขมันทรานส์” 

ก. คุ๊กกี้ 
ข. หมูติดมัน 
ค. น้ ามันปาล์ม 
ง. นมถั่วเหลือง 

1 1 0 1 1 0.8 
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ข้อที่ ค าถาม/ค าตอบ 
ความคิดเห็นผู้ทรงคุณวุฒิ ค่า 

IOC คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

คนที่ 
4 

คนที่ 
5 

13.  ผลไม้ชนิดใดที่ช่วยลด
คอเลสเตอรอล และไขมันในเส้น
เลือด 

ก. กีวี 
ข. ส้ม 
ค. มะละกอ 
ง. สัปปะรด 

0 1 1 1 1 0.8 

14.  การออกก าลังกายครั้งละ 30 นาที 
ตรงกับหลักข้อใด 

ก. ความถี่ 
ข. ความหนัก 
ค. ความต่อเนื่อง 
ง. ความสนุกสนาน 

1 0 0 1 1 0.6 

15.  การออกก าลังกายส าหรับผู้ที่มี
น้ าหนักตัวมากควรค านึงถึงสิ่งใด
มากที่สุด 

ก. ความถูกต้องของ
ท่าทาง 

ข. ช่วงเวลาของการออก
ก าลังกาย 

ค. ความหนักของการ
ออกก าลังกาย 

ง. ความเหมาะสมของ
เครื่องแต่งกาย 

1 1 1 1 1 1 
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ข้อที่ ค าถาม/ค าตอบ 
ความคิดเห็นผู้ทรงคุณวุฒิ ค่า 

IOC คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

คนที่ 
4 

คนที่ 
5 

16.  อาหารชนิดใดในปริมาณน้ าหนัก
อาหารที่เท่ากันให้พลังงานแก่
ร่างกายสูงที่สุด 

ก. นมสด 
ข. ถั่วลิสง 
ค. ผักสลัด 
ง. เนื้อหมูติดมัน 

1 0 0 1 1 0.6 

17.  ถ้าต้องการลดน้ าหนัก นักเรียนควร
เลือกทานอาหารในข้อใด 

ก. อาหารหนัก 25 กรัม 
พลังงานทั้งหมด 150 
กิโลแคลอรี่ 

ข. อาหารหนัก 25 กรัม 
พลังงานทั้งหมด 200 
กิโลแคลอรี่ 

ค. อาหารหนัก 35 กรัม 
พลังงานทั้งหมด 150 
กิโลแคลอรี่ 

ง. อาหารหนัก 35 กรัม 
พลังงานทั้งหมด 200 
กิโลแคลอรี่ 

0 1 0 1 0 0.6 
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ข้อที่ ค าถาม/ค าตอบ 
ความคิดเห็นผู้ทรงคุณวุฒิ ค่า 

IOC คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

คนที่ 
4 

คนที่ 
5 

18.  ส าหรับผู้ที่ต้องการลดน้ าหนัก การ
ออกก าลังกายมีประโยชน์ในด้านใด
มากที่สุด 

ก. ช่วยให้ร่างกาย
แข็งแรง 

ข. ช่วยให้ชีพจรเต้นเป็น
ปกติ 

ค. ช่วยเผาผลาญไขมัน
ส่วนเกิน 

ง. ช่วยให้ร่างกายหลัง
สารเอ็นโดรฟิน 

1 1 1 1 1 1 

19.  รายการอาหารมื้อกลางวันในข้อใด
เหมาะสมส าหรับผู้ต้องการลด
น้ าหนัก 

ก. ข้าวขาหมู ไข่พะโล้ 
ข. ก๋วยเตี๋ยวเป็ด ผัด

คะน้าปลาเค็ม 
ค. ต้มจืดหมูสับ ข้าวกระ

เพราปลาหมึก 
ง. หมูทอดกระเทียม

พริกไทย ข้าวมันไก่ 

1 0 0 1 1 0.6 
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ข้อที่ ค าถาม/ค าตอบ 
ความคิดเห็นผู้ทรงคุณวุฒิ ค่า 

IOC คนที่ 
1 

คนที่ 
2 

คนที่ 
3 

คนที่ 
4 

คนที่ 
5 

20.  นักเรียนในวัย 14-15 ปี ควร
ควบคุมน้ าหนักด้วยวิธีใดที่
เหมาะสมที่สุด 

ก. เลือกบริโภคอาหาร
มังสวิรัติ และออก
ก าลังกายสัปดาห์ละ
ครั้ง 

ข. เลือกบริโภคอาหารให้
ครบ 5 หมู่ และออก
ก าลังกายเป็นประจ า 

ค. เลือกบริโภคอาหารที่
ให้พลังงานมาก และ
ออกก าลังกายเป็น
ประจ า 

ง. เลือกบริโภคอาหารที่
มีไขมัน โปรตีน และ
คาร์โบไฮเดรตสูง และ
ออกก าลังกายสัปดาห์
ละครั้ง 

1 1 1 1 1 1 

ค่า ioc 0.6 ขึ้นไปถือว่าใช้ได้ 
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ประวัติผู้เขียนวิทยา นิพนธ์ 
 

ประวัติผู้เขียนวิทยานิพนธ์ 
 

ชื่อ-นามสกุล  นายปิยะภัทร  มานะสถิตพงศ์ 

วันเดือนปี เกิด  23 กรกฎาคม 2526 

ภูมิล าเนา  292 หมู่ที่ 9 ต าบลข่วงเปา อ าเภอจอมทอง จังหวัดเชียงใหม่ 
50100 

ประวัติการศึกษา ส าเร็จการศึกษาชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 

จากโรงเรียนพุทธิโสภณ จังหวัดเชียงใหม่ 

ส าเร็จการศึกษาชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 6 

จากโรงเรียนกาวิละวิทยาลัย จังหวัดเชียงใหม่ 

ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรี 

คณะวิทยาศาสตร์การกีฬา จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย กรุงเทพมหานคร 

สถานที่ท างาน  ส านั กบริ หา รกิ จการนิ สิ ต  จุ ฬาลงกรณ์มหาวิทยาลั ย 
กรุงเทพมหานคร 

 



 

 

124 

 


	บทคัดย่อภาษาไทย
	บทคัดย่อภาษาอังกฤษ
	กิตติกรรมประกาศ
	สารบัญ
	สารบัญตาราง
	สารบัญแผนภาพ
	บทที่ 1 บทนำ
	ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา
	คำถามวิจัย
	วัตถุประสงค์การวิจัย
	สมมติฐานการวิจัย
	ขอบเขตของการวิจัย
	คำจำกัดความที่ใช้ในการวิจัย
	ประโยชน์ที่ได้รับจากการวิจัย

	บทที่ 2 เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
	หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐาน พุทธศักราช 2551
	แนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
	แนวคิดเกี่ยวกับการออกกำลังกาย
	แนวคิดเกี่ยวกับทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
	งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
	กรอบแนวคิดในการวิจัย

	บทที่ 3 วิธีดำเนินงานวิจัย
	ขั้นที่ 1 ขั้นเตรียมการทดลอง
	ขั้นที่ 2 ขั้นดำเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูล
	ขั้นที่ 3 การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้

	บทที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล
	ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปและลักษณะทางกายภาพของนักเรียนกลุ่มตัวอย่าง
	ตอนที่ 2 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกกำลังกาย ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ำหนักตัว ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม
	ตอนที่ 3 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกกำลังกาย ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ำหนักตัว ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม
	ตอนที่ 4 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกกำลังกาย ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา และน้ำหนักตัว หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรมและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรม
	ตอนที่ 5 ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกกำลังกาย และผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับโปรแกรม แยกเป็นรายข้อ

	บทที่ 5 สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ
	สรุปผลการวิจัย
	อภิปรายผลการวิจัย
	ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย
	ข้อเสนอแนะในการทำวิจัยครั้งต่อไป

	รายการอ้างอิง
	ภาคผนวก
	ภาคผนวก ก รายนามผู้ทรงคุณวุฒิ
	ภาคผนวก ข หนังสือเชิญผู้ทรงคุณวุฒิตรวจเครื่องมือวิจัย
	ภาคผนวก ค เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	ภาคผนวก ง การวิเคราะห์คุณภาพเครื่องมือวิจัย
	ประวัติผู้เขียนวิทยานิพนธ์

