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บทคัดย่อ
	 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และความสัมพันธระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับพฤติกรรม 

การบริโภคอาหารของประชาชนในเขตพื้นที่ต�ำบลคลองพิไกร อ�ำเภอพรานกระต่าย จังหวัดก�ำแพงเพชร โดยกลุมตัวอยางจํานวน 375 คน 

ใชวธิกีารสุมกลุมตวัอยางแบบชัน้ภมู ิโดยเครือ่งมอืทีใ่ชรวบรวมขอมลูเปนแบบสอบถาม และวเิคราะหขอมลูโดยใชสถติคิาความถี ่ค่ารอยละ 

ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และทดสอบความสัมพันธดวยคาไคสแควร ผลการวิจัยพบวา พฤติกรรมการบริโภคอาหาร 

ของประชาชนในเขตพื้นท่ีต�ำบลคลองพิไกร อ�ำเภอพรานกระต่าย จังหวัดก�ำแพงเพชร สวนใหญอยูในระดับปานกลาง และพบว่าปัจจัย 

ส่วนบุคคลที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร คือ อายุ อาชีพ รายได้ และการเจ็บป่วยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ผลการวิจัยครั้งนี้สามารถนําไปเปนแนวทางในการดําเนินงานส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารใหกับหนวยงานสุขภาพที่อยู่ในพื้นท่ี 

ต่อไป 

ค�ำส�ำคัญ : ปัจจัยส่วนบุคคล, พฤติกรรมการบริโภคอาหาร, ประชาชน

Abstract
	 This research were 1) to identify the factors and 2) food consumption behavior that influence the people 

in Khlong Phikrai Sub-district, Phrankratai District Kamphaeng Phet Province. The number of people recruited to 

participate in the study is 375 people. The sampling method used stratified random sampling. The tool in this study 

used to collect data is a questionnaire and the data analyzed by using frequency, percentage, mean, standard  

deviation, and correlation test with a chi-square value. 

	 The result about the food consumption behavior of people in Khlong Phikrai Sub-district, Phrankratai  

District, Kamphaeng Phet Province found that most of the people had a moderate level of food consumption. The 

results showed that the personal factors related to food consumption behavior were age, occupation, income, and 

illness on a statistically significant level of .05. As a result, this research can be used as guidance to promote food 

consumption behavior for a health organization in the future.

Keywords : Personal factors, Food consumption behavior, People
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บทน�ำ 

	 อาหารเป็นปัจจัยพื้นฐานที่ส�ำคัญของการมีสุขภาพดีด้าน

โภชนาการ เพื่อยกระดับการพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชากรไทย 

แต่ด้วยความเปลีย่นแปลงทัง้ด้านเศรษฐกจิ ธรรมชาตแิละสิง่แวดล้อม 

ส่งผลท�ำให้เกดิการเปลีย่นแปลงด้านอาหารและโภชนาการ และวถิี

การด�ำเนนิชวีติของประชากรอย่างหลกีเลีย่งไม่ได้ จงึบรรจไุว้ในแผน

ปฏิบัติการด้านโภชนาการระดับชาติ 5 ปี โดยก�ำหนดเป็นเป้าหมาย

ที่ส�ำคัญเพื่อด�ำเนินการ และมาตรการเพื่อให้ประชาชนมีพฤติกรรม

ที่พึงประสงค์ในการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพที่ดี (กระทรวง

สาธารณสุข, กรมอนามัย, ส�ำนักโภชนาการ, 2562: 30) นอกจากนี้

อาหาร และโภชนาการที่ดียังเป็นพื้นฐานของการมีสุขภาพที่ดีของ

ทุกเพศ และทุกวัย ตั้งแต่ทารกในครรภ์มารดาจนถึงวัยผู้สูงอายุ  

การบรโิภคอาหารทีป่ลอดภยั และมคีณุค่าทางโภชนาการในปรมิาณ

ทีพ่อเหมาะจะให้ท�ำให้ร่างกายได้รบัพลงังาน สารอาหาร เช่น โปรตนี 

วิตามิน แร่ธาตุ ที่เพียงพอกับความต้องและการท�ำงานของร่างกาย 

รวมทั้งได้รับคุณประโยชน์อื่น ๆ จากอาหาร อาทิเช่น ใยอาหาร  

สารต้านอนมุลูอิสระ (วนัทนย์ี  เกรยีงสนิยศ และคณะ, 2559) อกีด้วย 

หากร่างกายได้รับสารอาหารที่ดีเพียงพอก็เป็นผลให้มีสุขภาพดี  

แต่ในทางกลบักนัหากรบัประทานอาหารทีไ่ม่มปีระโยชน์ เกนิความ

ต้องการของร่างกาย น�ำไปสูปั่ญหาสุขภาพตามมาได้ ซ่ึงปัจจบุนัยังคง 

มีรายงานวิจัยที่พบว่า คนไทยยังคงมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่

ไม่ถกูต้อง และไม่เหมาะสมทัง้ประเภท และปรมิาณ จงึมผีลกระทบ

ต่อสุขภาพและก่อให้เกิดโรคท่ีก�ำลังเป็นปัญหาสุขภาพอันดับต้น ๆ 

ของประเทศ ไม่ว่าจะเป็นโรคมะเรง็ โรคเบาหวาน โรความดนัโลหติสงู 

โรคหวัใจ และหลอดเลอืด เป็นต้น และพฤตกิรรมการบรโิภคอาหาร

ไม่ถูกต้องที่ยังเป็นปัญหา คือ การบริโภครสชาติหวาน มัน เค็มมาก

เกนิความต้องการของร่างกาย (กระทรวงสาธารณสขุ, กรมสนบัสนนุ

บริการสุขภาพ, กองสุขศึกษา, 2558: 5, สุระเดช  ไชยตอกเก้ีย, 

2558: บทคดัย่อ) รวมทัง้บรโิภคอาหารไม่ได้สดัส่วน มองข้ามคณุค่า

ทางโภชนาการ รวมถึงการมีพฤติกรรมบริโภคที่ปรุงรสชาติมาก 

เกินพอดี (พิชศาล  พันธุ์วัฒนา, 2562: 94)   

	 การบริโภคอาหารของวัยผู้ใหญ่เปลี่ยนแปลงตามความ

เจริญทางเศรษฐกิจ สังคม กระแสนิยมบริโภคและความสามารถ 

ในการเข้าถึงอาหาร ซ่ึงในปัจจุบันมีรายงานผลการวิจัยที่เกี่ยวข้อง

กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยผู้ใหญ่ทั้งในเขตเมือง และ 

เขตชนบทชีใ้ห้เหน็ถงึพฤตกิรรมการบริโภคอาหารทีไ่ม่ถูกต้อง ดงัเช่น 

ปัญหาในเขตเมืองที่มักพบว่า นิยมบริโภคอาหารประเภทตามสั่ง 

บรโิภคอาหารกล่องโฟม/พลาสติก (พชิศาล  พนัธุว์ฒันา, 2562: 93) 

บริโภคอาหารจานด่วน เพราะให้บริการรวดเร็ว และทันเวลา  

(ผกามาศ  เชื้อประดิษฐ์, 2561: บทคัดย่อ) ซึ่งผลวิจัยดังกล่าวชี้ให้

เห็นว่าความสะดวกเป็นส่วนหนึ่งที่ส�ำคัญในการเลือกรับประทาน

อาหารของผู้บริโภคในยุคปัจจุบัน (Contini, C., Boncinelli, F., 

Gerini, F., Scozzafava, G. and Casini, L. 2018: 26-35) และ

ยงัพบผลการวจิยัทีแ่สดงถงึการมพีฤตกิรรมการบรโิภคอาหารทีไ่ม่ดี

ต่อสุขภาพ กล่าวคือ รับประทานอาหารตามความชอบ (กระทรวง

ดิจิทัลเพื่อเศรษฐกิจและสังคม, ส�ำนักงานสถิติแห่งชาติ, 2561: viii) 

มกีารรบัประทานอาหารทีม่รีสชาตหิวาน มนั เค็ม (สมหวงั  ซ้อนงาม 

และคณะ, 2556) ตลอดจนการแสดงมพีฤตกิรรมการบรโิภคอาหาร

ตามความเคยชิน หรือตามบริโภคนิสัยของตนที่มีมาตั้งแต่เด็ก  

โดยไม่ค�ำนึงถึงหลักโภชนาการอาหารมากนัก (กฤติน  ชุมแก้ว และ 

ชีพสุมน  รังสยาธร, 2557: 16-29) ซึ่งจากรายงานส�ำรวจพฤติกรรม

การบริโภคอาหาร พ.ศ. 2560 ยังพบอีกว่าในเกือบทุกกลุ่มอายุ 

การเลอืกอาหารเพือ่บริโภคอาหารนัน้ขึน้กบัความชอบเป็นส่วนใหญ่ 

แต่ส�ำหรับจังหวัดก�ำแพงเพชรยังมีข้อมูลจ�ำกัดในเรื่องพฤติกรรม 

การบรโิภคอาหารของประชาชนโดยเฉพาะในพืน้ทีต่�ำบลคลองพไิกร 

อ�ำเภอพรานกระต่าย จังหวัดก�ำแพงเพชร และมีงานวิจัยที่ว่าปัจจัย

ส่วนบุคคลบางประการมีผลต่อการมีพฤติกรรมการกินที่ไม่ดีต่อ

สุขภาพ (Wagner, M. G., Kim, Y. J. and Rhee, Y., 2017: 83-94) 

จึงทําใหผูวิจัยสนใจศึกษาอาหารที่ประชาชนบริโภค และความถี ่

ในการบริโภคอาหารเหล่าน้ัน เพื่อน�ำข้อมูลไปใช้เปนขอมูลพ้ืนฐาน

เพือ่เป็นแนวทางในการวางแผน และดําเนนิการสรางเสรมิพฤตกิรรม

การบริโภคอาหาร และการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพให้กับ

ประชาชนในพื้นที่อย่างเหมาะสมต่อไป 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	 1.	 เพือ่ศกึษาพฤตกิรรมการบรโิภคอาหารของประชาชน

ในเขตพื้นที่ต�ำบลคลองพิไกร อ�ำเภอพรานกระต่าย จังหวัด

ก�ำแพงเพชร  

	 2.	 เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล 

กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชาชนในเขตพื้นท่ีต�ำบล 

คลองพิไกร อ�ำเภอพรานกระต่าย จังหวัดก�ำแพงเพชร  
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ขอบเขตของการวิจัย
	 การศึกษาครั้ ง น้ี เป นการวิ จั ยแบบภาคตัดขวาง  

Cross-sectional descriptive study) โดยใชแบบสอบถาม  

(Questionnaires) โดยการเกบ็รวบรวมขอมลูจากการสอบถามจาก

ประชากรกลุมตัวอยาง คือ ประชาชนในเขตพื้นที่ต�ำบลคลองพิไกร 

อ�ำเภอพรานกระต่าย จังหวัดก�ำแพงเพชร     

	 1.	 ประชากรและกลุมตัวอยาง

		  ประชากรที่ใช ในการวิจัย คือ ประชากรต�ำบล 

คลองพิไกร อ�ำเภอพรานกระต่าย จังหวัดก�ำแพงเพชร ทั้งเพศชาย 

และเพศหญิง จํานวน 5,945 คน กลุมตัวอยางคํานวณโดยใชสูตร 

ของทาโรยามาเน (Yamane) ไดจํานวน  375 คน และสุมตัวอยาง

ท�ำโดยการเลือกการสุมแบบสุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการสุ่มแบบชั้นภูมิ 

(Stratified Random Sampling) จากจ�ำนวน 10 หมู่บ้าน ได้แก่ 

หมู่ที่ 1 บึงพิไกร หมู่ที่ 2 ใหม่สวรรค์พัฒนา หมู่ที่ 3 คลองพิไกร  

หมู่ที่ 4 หนองกระดี่ หมู่ที่ 5 บึงบอน หมู่ที่ 6 หนองเขน หมู่ที่ 7  

วังเฉลียง หมู่ที่ 8 ดงชะอม หมู่ที่ 9 หนองอ้อ และหมู่ที่ 10  

วังจ�ำปาทอง เป็นต้น หลังจากนั้นท�ำการสุ่มแบบง่าย (Simple 

Random Sampling) ประกอบกับใช้เกณฑคัดเขา-ออกของกลุม

ตัวอยาง ดังนี้

		  เกณฑคัดเขาของกลุมตัวอยาง

		  1.	 ตองเปนผูท้ีภ่มูลิ�ำเนาอยูในพืน้ทีต่�ำบลคลองพไิกร 

อ�ำเภอพรานกระต่าย จังหวัดก�ำแพงเพชร

		  2.	 สามารถอานฟงเขียนภาษาไทยได้

		  3.	 สมัครใจเขารวมโครงการวิจัยเกณฑ์

		  เกณฑคัดออกของกลุมตัวอยาง

		  1.	 ไมสามารถที่จะอยูรวมจนจบโครงการวิจัย

		  2.	 เป็นผูท้ีม่ภีาวะเจบ็ป่วยไม่สามารถเขารวมโครงการ

วิจัยได 

	 2.	 ตัวแปรที่ศึกษา ประกอบด้วย 2 ประเภท ดังนี้ 

		  2.1	 ตัวแปรอิสระ คือ ปัจจัยส่วนบุคคล ประกอบ

ด้วยตัวแปรย่อย ได้แก่ เพศ อายุระดับการศึกษา สถานภาพสมรส 

รายได้ จ�ำนวนสมาชิกในครอบครัว และการเจ็บป่วย

		  2.2	 ตัวแปรตาม คือ พฤติกรรมการบริโภคอาหาร

	 3.	 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

		  เ ค รื่ อ งมื อที่ ใช  ก า ร วิ จั ยนี้ เ ป  นแบบสอบถาม  

(Questionnaires) โดยแบงเปน 2 สวน ดังนี้

 		  สวนที่ 1	 เปนแบบสอบถามเกีย่วกบัปัจจยัส่วนบคุคล 

โดยลักษณะค�ำถามเป็นแบบเลือกตอบ (Check list) ได้แก่ เพศ อายุ 

ระดบัการศกึษา สถานภาพสมรส รายได้ จ�ำนวนสมาชกิในครอบครวั 

การเจ็บป่วย

		  สวนที่ 2	 เปนแบบสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมการ

บริโภคอาหารเปนขอคําถามแบบมีตัวเลือกใหตอบและขอคําถาม

เปนแบบมาตราสวนประเมินคา (Rating Scale) โดยแตละขอ 

คําถามมี 3 ระดับ ได้แก่ ประจ�ำ บางครั้ง และไม่เคยเลย โดยค�ำถาม

จะมีคะแนน 1-3 คะแนน จํานวน 21 ข้อ โดยมีเกณฑ์การให้คะแนน 

ดังนี้ 

		  การให้คะแนนพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 

		  3  หมายถงึ  ข้อความนัน้ตรงกบัพฤตกิรรมการบรโิภค

อาหารของประชาชนมาก

		  2  หมายถงึ  ข้อความนัน้ตรงกบัพฤตกิรรมการบรโิภค

อาหารของประชาชนปานกลาง

		  1  หมายถงึ  ข้อความนัน้ตรงกบัพฤตกิรรมการบรโิภค

อาหารของประชาชนน้อย

		  การแปลความหมายค่าเฉลี่ยคะแนน

		  1.00 - 1.67  หมายถึง  ประชาชนมีพฤติกรรม 

การบริโภคอาหารในระดับที่ควรปรับปรุง 

		  1.69 - 2.32  หมายถึง  ประชาชนมีพฤติกรรม 

การบริโภคอาหารที่ในระดับปานกลาง

		  2.33 - 3.00  หมายถึง  ประชาชนมีพฤติกรรม 

การบริโภคอาหารที่ในระดับดี

กรอบแนวคิด

วัตถุประสงคของการวิจัย 
1. เพื่อศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชาชนในเขตพื้นที่ตําบลคลองพิไกร อําเภอพรานกระตาย 

จังหวัดกําแพงเพชร   
2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชาชนในเขตพ้ืนที่

ตําบลคลองพิไกร อําเภอพรานกระตาย จังหวัดกําแพงเพชร   

กรอบแนวคิด 
ตัวแปรอิสระ     ตัวแปรตาม 

 

 

 

 
 

ขอบเขตของการวิจัย 
 การศึกษาครั้งนี้เปนการวิจัยแบบภาคตัดขวาง Cross-sectional descriptive study) โดยใชแบบสอบถาม 
(Questionnaires) โดยการเก็บรวบรวมขอมูลจากการสอบถามจากประชากรกลุมตัวอยาง คือ ประชาชนในเขตพื้นที่
ตําบลคลองพิไกร อําเภอพรานกระตาย จังหวัดกําแพงเพชร      

1. ประชากรและกลุมตัวอยาง 
ประชากรที่ใชในการวจิัย คือ ประชากรตําบลคลองพิไกร อําเภอพรานกระตาย จังหวัดกําแพงเพชร ทั้งเพศชาย 

และเพศหญิงจํานวน 5,945 คน กลุมตัวอยางคํานวณโดยใชสูตรของทาโรยามาเน (Yamane) ไดจํานวน  375 คน และ   
สุ มตัวอยางทําโดยการเลือกการสุมแบบสุมตัวอยางดวยวิธีการสุมแบบช้ันภูมิ (Stratified Random Sampling) จาก
จํานวน 10 หมูบาน ไดแก หมูที่ 1 บึงพิไกร หมูท่ี 2 ใหมสวรรคพัฒนา หมูท่ี 3 คลองพิไกร หมูท่ี 4 หนองกระดี่ หมูที่ 5 
บึงบอน หมูท่ี 6 หนองเขน หมูท่ี 7 วังเฉลียง หมูที่ 8 ดงชะอม หมูท่ี 9 หนองออ และหมูที่ 10 วังจําปาทอง เปนตน 
หลังจากนั้นทําการสุมแบบงาย (Simple Random Sampling) ประกอบกับใชเกณฑคัดเขา-ออกของกลุมตัวอยาง ดังนี ้

เกณฑคัดเขาของกลุมตัวอยาง 
1. ตองเปนผูที่ภูมลํิาเนาอยูในพ้ืนที่ตําบลคลองพิไกร อําเภอพรานกระตาย จังหวัดกําแพงเพชร 
2. สามารถอานฟงเขียนภาษาไทยได 
3. สมัครใจเขารวมโครงการวิจัยเกณฑ 
เกณฑคัดออกของกลุมตัวอยาง 
1. ไมสามารถที่จะอยูรวมจนจบโครงการวิจัย 
2. เปนผูทีม่ีภาวะเจ็บปวยไมสามารถเขารวมโครงการวิจัยได  

2. ตัวแปรที่ศึกษา ประกอบดวย 2 ประเภท ดังน้ี  
2.1 ตัวแปรอิสระ คือ ปจจัยสวนบุคคล ประกอบดวยตัวแปรยอย ไดแก เพศ อายุระดับการศึกษา  

สถานภาพสมรส รายได จํานวนสมาชิกในครอบครัว และการเจ็บปวย 
2.2 ตัวแปรตาม คือ พฤติกรรมการบริโภคอาหาร 

3. เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย  
เครื่องมือที่ใชการวิจัยนี้เปนแบบสอบถาม (Questionnaires) โดยแบงเปน 2 สวน ดังนี ้

– เพศ 
– อายุ   
– ระดับการศึกษา  
– สถานภาพสมรส  
– รายได 
– จํานวนสมาชิกในครอบครัว 
– การเจ็บปวย 

พฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
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		  การตรวจสอบความตรงของเน้ือหา (Content  

validity) จากผูเชี่ยวชาญจํานวน 3 ทาน โดยใชคา IOC (Index of 

Item Objective Congruence) เทากับ 0.78 และการตรวจสอบ

คณุภาพเครือ่งมอื (Reliability) โดยการนาํแบบสอบถามทีผ่านการ

ตรวจสอบความเที่ยงตรงของเนื้อหาไปทดลองใชประชาชนต�ำบล

คลองพิไกรที่ไมใชกลุมตัวอย่าง จํานวน 30 คน และนํามาหาคา

สัมประสิทธิ์แอลฟาของคอนบาค (Cronbach’s Alpha Coeffi-

cient) พบวา มีค่าเทากับ 0.84  

 	 4.	 การเก็บรวบรวมขอมูล

		  ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยด�ำเนินการ

ดังนี้ 

		  4.1	 ผู ้วิจัยจะท�ำการเก็บรวบรวมข้อมูลในช่วง

มกราคม - มีนาคม พ.ศ. 2564

		  4.2	 ผู้วจิยัเปิดโอกาสให้กลุ่มตวัอย่างตอบแบบสอบถาม 

อย่างอสิระโดยใช้เวลาประมาณ 15 นาท ีและรอรบัคนื แบบสอบถาม

ทันที 

		  4.3 	 ผูว้จิยัตรวจสอบความเรยีบร้อยของแบบสอบถาม 

ก่อนน�ำไปวิเคราะห์ข้อมูลต่อไป

	 5.	 การวิเคราะหขอมูล 

		  5.1	 ปัจจัยส่วนบุคคลวิเคราะห์โดยใช้ ค่าความถ่ี 

(Frequency) และคารอยละ (Percentage) 

		  5.2	 พฤติกรรมการบริโภคอาหารวิเคราะห์ข้อมูล 

โดยใช้ ค่าความถี่ (Frequency) คารอยละ (Percentage) ค่าเฉลี่ย 

(Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation)

		  5.3	 วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรม 

การบริโภคอาหารกับปัจจัยส่วนบุคคลโดยใช้การทดสอบไคสแควร 

(Chi - square test)

สรุปผลและอภิปรายผล
	 1.	 สรุปผลการวิจัย  

		  1.1	 ปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า กลุ่มตัวอย่างสวนใหญ 

เปนเพศหญิง คิดเป็นรอยละ 59.20 มีอายุอยูในชวง 40-59 ป  

คิดเป็นรอยละ 57.60 มีสถานภาพสวนใหญ่ คือ สมรส คิดเป็น 

รอยละ 53.33 มรีะดบัการศกึษาสวนใหญ่ คอื ประถมศกึษา คดิเป็น

ร้อยละ 56.80 มีอาชีพส่วนใหญ่ คือ เกษตรกรรม คิดเป็นร้อยละ 

34.40 มีรายได้ต่อเดือนอยู่ในช่วง 6,001 - 9,000 บาท มีจ�ำนวน

สมาชิกในครอบครัวอยู่ในช่วง 1-5 คน คิดเป็นร้อยละ 63.20  

ส่วนใหญ่ไม่มโีรคประจ�ำตวั คดิเป็นร้อยละ 57.60 และโรคประจ�ำตวั 

ส่วนใหญ่เป็นโรคเบาหวาน คิดเป็นรอยละ 18.93

		  1.2	 ค่าเฉล่ียและส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานของพฤตกิรรม 

การบริโภคอาหาร พบว่า ในภาพรวมกลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ย และ 

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานอยู่ในระดับดี โดย 3 ล�ำดับที่มีค่าเฉลี่ยและ

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการบริโภคอาหารมากท่ีสุด 

ได้แก่ การรับประทานน�้ำเปล่าวันละ 6-8 แก้ว (x ̅  = 2.98,  

S.D. = 0.44) การรบัประทานผกัและผลไม้ (x ̅    = 2.86, S.D. = 0.35) 

และการรับประทานนม นมถั่วเหลือง (x ̅  = 2.61, S.D. = 0.49)  

ตามล�ำดบั แต่เม่ือพจิารณารายข้อยงัพบว่า มบีางข้อทีย่งัมพีฤตกิรรม

การบรโิภคอาหารอยู่ในระดบัควรปรบัปรงุ โดย 3 ล�ำดบัทีม่ค่ีาเฉลีย่

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 

น้อยที่สุด ได้แก่ การรับประทานอาหารมากกว่า 3 มื้อ/วัน  

(x ̅   = 1.63, S.D. = 0.62) การรับประทานน�้ำอัดลม (x ̅   = 1.00,  

S.D. = 0.50) และการรับประทานชา กาแฟ (x ̅   = 1.40,  

S.D. = 0.55) ตามล�ำดับแสดงดังตารางที่ 1 
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ตารางที่ 2 จํานวนและรอยละของระดับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของกลุมตัวอยาง (n = 375)

	 ระดับพฤติกรรม	 จ�ำนวน (คน)	 ร้อยละ (%)

ดี (> 50 คะแนน)		  5	 1.34

ปานกลาง (38 - 49 คะแนน)	 282	 75.20

พอใช้ (32 - 37 คะแนน)	 41	 10.93

ควรปรับปรุง (< 32 คะแนน)	 47	 12.53

ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการบริโภคอาหารของกลุมตัวอยาง (n = 375)

		  พฤติกรรมการบริโภคอาหาร	 x ̅	 S.D.	 แปลความ

 1.	 รับประทานอาหารมากกว่าหนึ่งจานในแต่ละมื้อ	 1.83	 0.50	 ปานกลาง

 2.	 รับประทานอาหารมากกว่า 3 มื้อ/วัน		  1.63	 0.62	 ควรปรับปรุง

 3.	 รับประทานเนื้อสัตว์ติดมัน เช่น มันหมู หนังไก่ 	 1.89	 0.45	 ปานกลาง

 4.	 รับประทานอาหารจานด่วน เช่น พิชซ่า KFC	 2.32	 0.54	 ปานกลาง

 5.	 รับประทานอาหารกระป๋อง อาหารกึ่งส�ำเร็จรูป เช่น ปลากระป๋อง มาม่า	 1.92	 0.32	 ปานกลาง

 6.	 รับประทานแกงกะทิ และขนมหวานใส่กะทิ เช่น แกงเขียนหวาน ขนมบัวลอย แกงบวช	 1.80	 0.41	 ปานกลาง

 7.	 รับประทานอาหารสุก ๆ ดิบ ๆ 		  1.91	 0.42	 ปานกลาง

 8.	 รับประทานอาหารทอด เช่น ปาท่องโก๋ กล้วยทอด 	 1.87	 0.43	 ปานกลาง

 9.	 รับประทานผลไม้ตามฤดูกาลที่มีรสหวานจัด เช่น มะม่วงสุก ล�ำไย 	 1.85	 0.46	 ปานกลาง

10.	 รับประทานเบเกอรี่ เช่น เค้ก โดนัท คุกกี้		  2.37	 0.53	 ดี

11.	 รับประทานขนมไทยที่มีรสหวาน เช่น ทองหยิบ ฝอยทอง ทองหยอด	 1.88	 0.38	 ปานกลาง

12.	 รับประทานน�้ำอัดลม		  1.60	 0.55	 ควรปรับปรุง

13.	 รับประทานน�้ำเปล่าวันละ 6-8 แก้ว 		  2.98	 0.44	 ดี

14.	 รับประทานเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ เช่น เบียร์ เหล้า	 1.89	 0.44	 ปานกลาง

15.	 รับประทานขนมกรุบกรอบ เช่น มันฝรั่งทอดหรอบ	 1.90	 0.49	 ปานกลาง

16.	 รับประทานชา กาแฟ 		  1.40	 0.55	 ควรปรับปรุง

17.	 รับประทานนม นมถั่วเหลือง		  2.61	 0.49	 ดี

18.	 รับประทานอาหารแปรรูป เช่น หมูยอ แหนม ไส้กรอก	 1.73	 0.44	 ปานกลาง

19.	 รับประทานหมัก ดอง เช่น ผักกาดดอง ปลาร้า 	 1.79	 0.42	 ปานกลาง

20.	 รับประทานอาหารทะเล เช่น กุ้ง หมึก หอย ปู	 2.10	 0.34	 ปานกลาง

21.	 รับประทานผักและผลไม้		  2.86	 0.35	 ดี

		  ภาพรวม	 2.35	 0.33	 ดี

		  1.3	 ระดับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร พบว่า 

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีระดับพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยู่ใน

ระดับปานกลาง (38-49 คะแนน) คิดเป็นร้อยละ 75.20 รองลงมา

อยูในระดับควรปรับปรุง คิดเป็นร้อยละ 12.53 แสดงดังตารางที่ 2  

		  1.4	 ปจจยัส่วนบคุคลทีม่คีวามสมัพนัธกบัพฤตกิรรม

การบริโภคอาหารของกลุมตัวอยาง คือ อายุ อาชีพ รายได้ และ 

การเจ็บป่วย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แสดงดัง 

ตารางที่ 3
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	 2.	 อภิปรายผลการวิจัย

		  2.1	 พฤติกรรมการบริโภคอาหารเป็นพฤติกรรม 

ทีเ่กดิจากวถิกีารใช้ชวีติประจ�ำวนั โดยเฉพาะการใช้ชวีติในวฒันธรรม

ของแต่ละพื้นที่ ผลการวิจัยครั้งนี้ พบวา กลุ่มตัวอย่างสวนใหญเปน

เพศหญิง คิดเป็นรอยละ 59.20 มีอายุอยู่ในชวง 40-59 ป คิดเป็น

รอยละ 57.60 มสีถานภาพสวนใหญ่ คอื สมรส คดิเป็นรอยละ 53.33 

มีระดับการศึกษาสวนใหญ่ คือ ประถมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 56.80 

มีอาชีพส่วนใหญ่ คือ เกษตรกรรม คิดเป็นร้อยละ 34.40 มีรายได้

ต่อเดอืนอยูใ่นช่วง 6,001 - 9,000 บาท มจี�ำนวนสมาชกิในครอบครวั

อยูใ่นช่วง 1-5 คน คดิเป็นร้อยละ 63.20 ส่วนใหญ่ไม่มโีรคประจ�ำตวั 

คิดเป็นร้อยละ 57.60 และโรคประจ�ำตัวส่วนใหญ่เป็นเบาหวาน  

คดิเป็นรอยละ 18.93 พฤตกิรรมการบรโิภคอาหารของกลุม่ตวัอย่าง

อยู่ในระดับปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 75.20 อาจเพราะรับประทาน

อาหารตามความเคยชิน เลอืกหาอาหารจากครวัเรอืน และท้องตลาด

โดยไม่ได้ค�ำนึงถึงคุณค่าทางโภชนาการ ซึ่งสอดคล้องกับกฤติน         

ชุมแก้ว และชีพสุมน  รังสยาธร (2557) ท่ีพบว่า กลุ่มตัวอย่าง 

มากกว่าครึ่งมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยู่ในระดับปานกลาง 

อาจเป็นเพราะกลุม่ตวัอย่างมพีฤตกิรรมการบรโิภคอาหารตามความ

เคยชิน ตามความสะดวก หรือตามบริโภคนิสัยของตนที่มีมาตั้งแต่

เด็ก ซ่ึงไม่ได้ค�ำนึงถึงหลักโภชนาการอาหารมากนัก นอกจากนี้ยัง

สอดคล้องกับสุระเดช  ไชยตอกเกี้ย (2558) ที่พบว่า พฤติกรรม 

การบรโิภคอาหารภาพรวมของกลุม่ตวัอย่างอยูม่พีฤตกิรรมเหมาะสม 

ปานกลาง เมือ่พิจารณารายของพฤตกิรรมการบรโิภคอาหารของกลุม่ 

ตวัอย่าง พบว่า ในภาพรวมกลุม่ตัวอย่างมีค่าเฉลีย่ และส่วนเบีย่งเบน 

มาตรฐานของพฤตกิรรมการบรโิภคอาหารในภาพรวมอยูใ่นระดบัดี 

(x ̅    = 2.35, S.D. = 0.33) แต่เมือ่พจิารณารายข้อยงัพบว่า มบีางข้อ 

ที่ยังมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยู่ในระดับควรปรับปรุง ได้แก ่

การรับประทานน�้ำอัดลม (x ̅   = 1.60, S.D. = 0.55 ซึ่งสอดคล้องกับ 

Arunee Nakmongkol (2009) ทีพ่บว่า ช่วงอายทุีม่กีารดืม่น�ำ้อดัลม

มาก คือ ช่วงอายุ 15 ถึง 30 ปี โดยมีแนวโน้มที่จะเป็นเพศชาย

มากกว่าเพศหญิง ซ่ึงสอดคล้องกับชัชวาลย์  เผ่าเพ็ง และคณะ 

(2560) ที่พบว่าผู้มีอายุ 15 ปีขึ้นไป ส่วนใหญ่เป็นผู้ดื่มเครื่องดื่ม 

รสหวานต่อวนัโดยเฉพาะในผูท้ีม่อีายรุะหว่าง 15-24 ปี และผูม้รีะดบั

เศรษฐฐานะที่สูงขึ้นยิ่งมีโอกาสเป็นผู้ดื่มเครื่องด่ืมรสหวานต่อวัน 

สูงขึ้น และสอดคล้องกับสุระเดช  ไชยตอกเก้ีย (2558) ท่ีพบว่า 

กลุ่มตัวอย่างดื่มเครื่องดื่มคาเฟอีนที่มีน�้ำตาลเป็นส่วนผสมปฏิบัติ

บ่อยมาก คดิเป็นร้อยละ 15.81 บ่อยครัง้ คดิเป็นร้อยละ 19.21 และ

การรับประทานอาหารมากกว่า 3 มื้อ/วัน (x ̅    = 1.63, S.D. = 0.62) 

ซึ่งขัดแย้งกับรายงานการส�ำรวจพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ

ประชากร พ.ศ. 2560 ทีก่ลับพบว่า กลุ่มอายทุีพ่บว่ามกีารรบัประทาน 

อาหารมากกว่า 3 มื้อ คือ กลุ่มวัยเด็ก 6-14 ปี และจะลดลงตาม

กลุ่มอายุที่เพิ่มขึ้นแต่กลับพบในรายงานฯ ว่ากลุ่มอายุ 25-59 ปี  

มีพฤติกรรมการรับประทานอาหารว่าง สูงถึงร้อยละ 72.60 และ 

ผลการวิจัยยังขัดแย้งกับสุระเดช  ไชยตอกเกี้ย (2558) ที่พบว่า 

กลุ่มตัวอย่างรับประทานอาหารครบ 3 ม้ือ ปฏิบัติเป็นบางครั้ง  

คดิเป็นร้อยละ 14.85 และนาน ๆ  ครัง้ คดิเป็นร้อยละ 2.10 ซึง่แสดง

ให้เหน็ว่ากลุม่ตัวอย่างยงัมพีฤตกิรรมการรบัประทานอาหารไม่ครบ 

3 มือ้ มากกว่ารบัประทานอาหารเกนิ 3 มือ้ และยงัพบว่า กลุ่มตวัอย่าง 

มีพฤติกรรมการรับประทานชา กาแฟ (x ̅    = 1.40, S.D. = 0.55)  

อาจเป็นเพราะการประกอบอาชพีของกลุม่ตวัอย่างทีป่ระกอบอาชีพ

เกษตรกรรมท�ำไร่ ท�ำนา มื้อเช้าจึงเป็นการรับประทานเพียงอาหาร

รองท้อง และเพื่อความสดชื่น กระปรี่กระเปร่า ซึ่งสอดคล้องกับ 

ศุภณัฐ  ลีฬหาวงศ์ (2557) ที่พบว่า กลุ่มตัวอย่างดื่มชากาแฟ 

เป็นประจําจะมีเวลาที่นิยมดื่มชาและกาแฟ เวลา 07.00 - 11.00 น. 

และส่วนใหญ่มีความถี่ในการดื่มชา และกาแฟน้อยกว่า 2 ครั้งต่อ

สัปดาห์ และมีสาเหตุสําคัญที่สุดในการดื่มชา และกาแฟเพื่อความ

สดชื่นตื่นตัว 	

ตารางที่ 3 ความสัมพันธระหวางปจจัยส่วนบุคคลกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของกลุมตัวอยาง (n = 375)

		  ปัจจัยส่วนบุคคล	 χ2	 p-value

1.	 เพศ		  5.815	 .121

2. 	อายุ		  22.484	 .007*

3. 	สถานภาพสมรส		  9.746	 .136

4. 	ระดับการศึกษา		  16.618	 .055

5. 	อาชีพ		  54.586	  .000*

6. 	รายได้		  66.206	 .000*

7. 	จ�ำนวนสมาชิกในครอบครัว	 7.852	 .549

8. 	การเจ็บป่วย		  18.206	 .000*

		  *p < 0.05
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		  2.2	 ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการบริโภค

อาหารกบัปัจจัยส่วนบคุคล พบว่า ปจจยัส่วนบคุคลทีม่คีวามสัมพนัธ 

กับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร คือ อายุ อาชีพ รายได้ และ 

การเจ็บป่วย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งสอดคล้องกับ

สุระเดช  ไชยตอกเกี้ย (2558) ที่พบว่า อายุ โดยพบว่า กลุ่มตัวอย่าง

ที่มีอายุระหว่าง 41-60 ปี มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารเหมาะสม

ดกีว่ากลุม่อาย ุ20-40 ปี เป็น 1.73 เท่า (95%CI 1.36 - 2.22) ระดบั

การศกึษา โดยพบว่า กลุม่ตวัอย่างทีจ่บการศกึษาระดบัมธัยมศึกษา/

ปวช. มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารเหมาะสมดีกว่ากลุ่มที่มีระดับ

การศึกษาที่แตกต่างเป็น 0.71 เท่า (95%CI 0.53 - 0.95) อาชีพ 

โดยพบว่า กลุ ่มตัวอย่างท่ีประกอบอาชีพพ่อบ้าน/แม่บ ้าน  

มพีฤตกิรรมการบรโิภคอาหารเหมาะสมดกีว่ากลุม่อาชพีทีแ่ตกต่างกนั 

เป็น 2.16 เท่า (95%CI 1.05 - 4.46)  เป็นปัจจยัทีม่ผีลต่อพฤตกิรรม

การบรโิภคอาหารของกลุม่ตวัอย่างทีศ่กึษาอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ 

แต่ผลการศกึษาขดัแย้งกบัวรรณวมิล  เมฆวมิล (2555) ทีพ่บว่า อายุ

ไม่มีความสัมพันธ์พฤติกรรมการรับประทานอาหาร ซึ่งการวิจัยนี้

ศึกษากับกลุ่มผู้สูงอายุที่มีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป 

ข้อเสนอแนะ
	 ขอเสนอแนะเพื่อการปฏิบัติ

	 การส่งเสริมสุขภาพให้กับประชาชนในพื้นที่ต�ำบล 

คลองพิไกร อ�ำเภอพรานกระต่าย จังหวัดก�ำแพงเพชร ควรค�ำนึงถึง

อายุ อาชีพ รายได้ และการเจ็บป่วย เนื่องจากเป็นปัจจัยมีความ

สัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร เพื่อตรงตามความต้องการ 

และเหมาะสมอย่างแท้จริง  

	 ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป

	 1.	 ศึกษาปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริมท่ีส่งผลต่อพฤติกรรม 

การบริโภคอาหารของประชาชนที่อาศัยพื้นที่ต�ำบลคลองพิไกร 

อ�ำเภอพรานกระต่าย จังหวัดก�ำแพงเพชร

	 2.	 ศึกษาเปรียบเทียบพฤติกรรมการบริโภคอาหาร

ระหว่างประชาชนที่อาศัยในเขตอ�ำเภอเมืองกับพื้นท่ีต�ำบล 

คลองพิไกร อ�ำเภอพรานกระต่าย จังหวัดก�ำแพงเพชร   

กิตติกรรมประกาศ
	 ขอขอบพระคุณอาจารย์ที่ปรึกษาโครงการมหาวิทยาลัย 

สู่ต�ำบล U2T มหาวิทยาลัยราชภัฏก�ำแพงเพชร ต�ำบลคลองพิไกร 

อ�ำเภอพรานกระต่าย ตลอดจนผูทรงคณุวฒุทิกุทานท่ีใหขอเสนอแนะ 

ที่เปนประโยชนในการวิจัยตลอดจน กลุมตัวอยางที่ใหขอมูลในการ 

ดําเนินการวิจัยใหแลวเสร็จ  
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