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การพฒันาตวับง่ช้ีและแบบวดัการส่งเสริมโภชนาการส�ำหรบัเยาวชน

ภาคตะวนัออกของประเทศไทย

ผจงสขุ เนียมประดิษฐ์1 

บทคดัย่อ

	 การวจิยัมวีตัถุประสงคเ์พือ่ 1) พฒันาตวับง่ชีก้ารสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนในภาคตะวนัออก

ของประเทศไทย 2) พฒันาแบบวดัการสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนในภาคตะวนัออกของประเทศไทย 

3) ตรวจสอบความสอดคลอ้งของโมเดลการวดัทีพ่ฒันาขึน้กบัขอ้มลูเชงิประจกัษ ์กลุม่ตวัอยา่งเป็นเยาวชนอาย ุ

19-25 ปีในภาคตะวนัออก จ�ำนวน 800 คน วเิคราะหข์อ้มลูดว้ยการวเิคราะหเ์อกสาร การวเิคราะหอ์งคป์ระกอบ

เชงิส�ำรวจ การวเิคราะหอ์งคป์ระกอบเชงิยนืยนัอนัดบัที ่ 1-2 โดยใชโ้ปรแกรม LISREL และการสมัภาษณ์

ผูท้รงคณุวฒุ ิจ�ำนวน 50 คน

	 ผลการวจิยัพบว่า 1) ตวับ่งชีห้ลกัของการส่งเสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนในภาคตะวนัออกของ

ประเทศไทยอยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติทิีร่ะดบั .01 โดยเรยีงล�ำดบัจากน้อยไปมาก ม ี 4 ตวับง่ชีห้ลกั เรยีกวา่ 

PANE ไดแ้ก่ 1.1) ดา้นการรบัรูท้างโภชนาการ (Perception) 1.2) ดา้นกจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนั 

(Activity) 1.3) ดา้นงดการบรโิภคเครือ่งดืม่แอลกอฮอลแ์ละจ�ำกดัการเขา้ถงึเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์(No alcohol) 

1.4) ดา้นการสนบัสนุนจากภาครฐั สถานประกอบการ สถาบนัการศกึษาและบุคคล (Encouragement) 2) แบบ

วดัการสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออกของประเทศไทยม ี4 ตวับง่ชีห้ลกั (PANE) และ 20 ตวั

บง่ชีย้อ่ย ไดแ้ก่ 2.1) ดา้นการรบัรูท้างโภชนาการ (Perception) ม ี4 ตวับง่ชีย้อ่ย 2.2) ดา้นกจิกรรมการบรโิภค

ในชวีติประจ�ำวนั (Activity) ม ี8 ตวับง่ชีย้อ่ย 2.3) ดา้นงดการบรโิภคเครือ่งดืม่แอลกอฮอลแ์ละจ�ำกดัการเขา้ถงึ

เครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์(No alcohol) ม ี2 ตวับง่ชีย้อ่ย 2.4) ดา้นการสนบัสนุนจากภาครฐั สถานประกอบการ 

สถาบนัการศกึษาและบุคคล (Encouragement) ม ี6 ตวับง่ชีย้อ่ย 3) โมเดลการวดัการสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบั

เยาวชนภาคตะวนัออกของประเทศไทยทีผู่ว้จิยัพฒันาขึน้มคีวามสอดคลอ้งกบัขอ้มลูเชงิประจกัษ ์(X2 = 4.94, 

df = 47.00, P-value = 1.00, GFI = 1.00, AGFI = 0.99, RMR = 0.0081, RMSEA = 0.000) การศกึษาน้ี

เสนอแนะวา่ ตวับง่ชีก้ารสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนในภาคตะวนัออกของประเทศไทยทีส่�ำคญัทีส่ดุคอื 

ตวับง่ชีห้ลกัดา้นการสนบัสนุนจากภาครฐั สถานประกอบการ สถาบนัการศกึษาและบุคคล (Encouragement) 

ม ี6 ตวับง่ชีย้อ่ย เรยีกวา่ GUARDS ไดแ้ก่ การสนบัสนุนดา้นการรบัประทานผกั ผลไม ้(Green) การสนบัสนุน

ดา้นการรบัประทานขา้วกลอ้ง (Unpolished rice) การสนบัสนุนดา้นการรบัประทานทีม่ปีระโยชน์ (Advantage) 

การสนบัสนุนดา้นการลดเกลอื ลดการบรโิภคไขมนัทรานส ์ลดความอว้น (Reduction) การสนบัสนุนดา้นการ

เลอืกรา้นประกอบการอาหารเพือ่สขุภาพ (Diner) การสนบัสนุนดา้นงดการดืม่เครือ่งดืม่แอลกอฮอลแ์ละรณรงค์

เกีย่วกบันโยบายทีเ่กีย่วขอ้ง (Stop of alcohol)

ค�ำส�ำคญั: 1. ตวับง่ชี ้2. แบบวดั 3. การสง่เสรมิโภชนาการ 4. เยาวชน 5. ภาคตะวนัออก
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The development of indicators and a scale of nutrition promotion 

for the youths in the eastern region of Thailand 

Phajongsook Niampradit2 

Abstract

	 The purposes of this research were to 1) develop the indicators of nutrition promotion for the 

youths in the eastern region of Thailand, 2) develop a scale of nutrition promotion for the youths in 

the eastern region of Thailand, and 3) test the goodness of fit between the developed measurement 

model and the empirical data. The sample were 800 youths between 19-25 years of age in the eastern 

region of Thailand. The data were analyzed by documents, exploratory factor analysis, first-second 

order confirmatory factor analysis by using LISREL, and interviews of 50 experts. 

	 The findings were as follows: 1) the main indicators that most significantly related to nutrition 

promotion for the youths in the eastern region of Thailand comprised 4 main indicators, or the so-called 

PANE concept: 1.1) Perception of nutrition (Perception), 1.2) Activity about nutrition in daily life (Activity), 

1.3) No alcohol and restricted access to alcohol (No alcohol), 1.4) encouragement from the government, 

working places, educational institutions, and the person (Encouragement). 2) A scale of nutrition 

promotion for the youths in the eastern region of Thailand comprised 4 main indicators (PANE) and 

20 minor indicators: 2.1) Perception of nutrition (Perception) comprised 4 minor indicators, 2.2) Activity 

about nutrition in daily life (Activity) comprised 8 minor indicators, 2.3) No alcohol and restricted access 

to alcohol (No alcohol) comprised 2 minor indicators, and 2.4) Encouragement from the government, 

working places, educational institutions, and the person (Encouragement) comprised 6 minor indicators. 

3) A scale model of nutrition promotion for the youths in the eastern region of Thailand which the 

researcher had developed the theory from the empirical data were in accordance with the data (X2 = 

4.94, df = 47.00, P-value = 1.00, GFI = 1.00, AGFI = 0.99, RMR = 0.0081, RMSEA = 0.000). This 

study suggested that the best indicators of nutrition promotion for the youths in the eastern region of 

Thailand was encouragement from the government, working places, educational institutions, and the 

public (Encouragement) comprised 6 minor indicators, or the so-called GUARDS concept, which are 

green eating or fruit and vegetable consumption in daily life (Green), unpolished rice consumption 

(Unpolished rice), advantage food (Advantage), reduction of salt consumption, trans-fat reduction and 

2 Researcher, Ph.D., Institute of Nutrition, Mahidol University, Nakhon Pathom, Thailand. 
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fat reduction (Reduction), diner for health (Diner), and stop of alcohol and relevant policy (Stop of 

alcohol).

Keywords: 1. Indicators 2. Scale 3. Nutrition promotion 4. Youths 5. Eastern region
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บทน�ำ

	 จากขอ้มลูจ�ำนวนการตาย จ�ำแนกตามสาเหตุการตายทัว่ราชอาณาจกัร พ.ศ. 2560 ของส�ำนกังานปลดั

กระทรวงสาธารณสขุ (Office of the Permanent Secretary for Public Health, 2017) พบวา่ สาเหตุการตาย

อนัดบั 1 ของประเทศไทยคอื โรคมะเรง็ รองลงมาคอื โรคหลอดเลอืดในสมองและโรคปอดอกัเสบ ซึง่ลว้นเป็น 

กลุม่โรคไมต่ดิต่อเรือ้รงั (Noncommunicable diseases: NCDs) ทัง้สิน้ กลุม่โรคไมต่ดิต่อเรือ้รงัหรอื NCDs จะ

ประกอบดว้ยโรคจ�ำนวนมาก แต่พบวา่ วกิฤตปัิญหาเป็นผลจาก 4 กลุม่โรคหลกัไดแ้ก่ 1) กลุม่โรคหวัใจและ

หลอดเลอืด 2) กลุม่โรคมะเรง็ 3) กลุม่โรคเบาหวาน และ 4) กลุม่โรคปอดเรือ้รงั (Health Promotion Policy 

Research Center  International Health Policy Program, 2014) 

	 ส�ำหรบัแนวทางในการแกไ้ขปัญหานัน้ องคก์ารอนามยัโลก (World Health Organization, 2010) ได้

แนะนําใหใ้ชม้าตรการทีค่วรดาํเนินการมากทีส่ดุ/มคีวามคุม้คา่สงู (best buys) 12 มาตรการในการป้องกนัและ

ควบคมุโรคไมต่ดิต่อ ไดแ้ก่ 1) มาตรการคุม้ครองสขุภาพของผูไ้มส่บูบุหรีจ่ากควนับุหรี ่ 2) มาตรการการให้

ขอ้มลูพษิภยัของยาสบู 3) มาตรการการหา้มโฆษณาและการสง่เสรมิการขายบุหรี ่ 4) มาตรการการขึน้ภาษี

ยาสบู 5) มาตรการการควบคมุการเขา้ถงึทางกายภาพของเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์6) มาตรการการควบคมุการ

โฆษณาเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์7) มาตรการทางภาษแีละราคาเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์8) มาตรการลดการบรโิภค

เกลอื 9) มาตรการลดการบรโิภคไขมนัทรานส ์10) มาตรการรณรงคส์าธารณะดา้นพฤตกิรรมการบรโิภค 11) 

การรณรงคส์าธารณะเพือ่สง่เสรมิการมกีจิกรรมทางกาย 12) มาตรการการป้องกนัโรคมะเรง็ตบัดว้ยวคัซนีตบั

อกัเสบบ ีจากขอ้มลูดงักลา่ว พบวา่ ครึง่หน่ึงหรอื 50% ของ 12 มาตรการทีค่วรดาํเนินการมากทีส่ดุ/มคีวามคุม้คา่

สงู (best buys) ในการป้องกนัและควบคมุโรคไมต่ดิต่อเกีย่วขอ้งกบังานดา้นโภชนาการ  

	 นอกจากน้ี องคก์ารอนามยัโลก (World Health Organization, 2014) ไดก้�ำหนดเป้าหมายในการป้องกนั

และควบคมุโรคไมต่ดิต่อ (NCDs) ภายใน พ.ศ. 2568 ไว ้9 เป้าหมายไดแ้ก่ 1) อตัราตายดว้ยโรคหวัใจและ  

หลอดเลอืด โรคมะเรง็ โรคเบาหวาน หรอืโรคปอดเรือ้รงัของประชากรลดลงรอ้ยละ 25 2) ลดปัญหาจากการ

ดืม่แอลกอฮอลล์งรอ้ยละ 10 3) ความชกุของการมกีจิกรรมทางกายทีไ่มเ่พยีงพอลดลงรอ้ยละ 10 4) คา่เฉลีย่

ปรมิาณการบรโิภคเกลอื/โซเดยีมในประชากรลดลงรอ้ยละ 30 5) ความชกุของการบรโิภคยาสบูในประชากร

ลดลงรอ้ยละ 30 6) ความชกุของภาวะความดนัโลหติสงูลดลงรอ้ยละ 25 7) ความชกุของภาวะน�้ำตาลในเลอืด

สงู/โรคเบาหวาน และโรคอว้นในประชากรไมเ่พิม่ขึน้ 8) ประชากรอาย ุ 40 ปีขึน้ไปทีม่คีวามเสีย่งต่อการเกดิ

โรคหวัใจและหลอดเลอืดไดร้บัค�ำปรกึษาเพือ่ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมทีเ่หมาะสมและรบัยาเมือ่มขีอ้บง่ชีเ้พือ่ป้องกนั

โรคหวัใจและโรคหลอดเลอืดสมอง (รวมถงึยาควบคมุระดบัน�้ำตาลในเลอืด) ไมน้่อยกวา่รอ้ยละ 50 9) การมยีา

ทีจ่�ำเป็นและเทคโนโลยขี ัน้พืน้ฐานส�ำหรบัรกัษา/บรกิารผูป่้วยโรคไมต่ดิต่อทีส่�ำคญัในสถานบรกิารรฐัและเอกชน

รอ้ยละ 80     

	 การศกึษาครัง้น้ีเลอืกศกึษาในพืน้ทีภ่าคตะวนัออกของประเทศไทยเพื่อเป็นกรณีศกึษา เน่ืองจาก      

ภาคตะวนัออกของประเทศไทยยงัไมม่กีารพฒันาดา้นโภชนาการอยา่งยัง่ยนื แมว้า่ภาคตะวนัออกจะเป็นภาค

ทีม่รีายไดเ้ฉลีย่ต่อหวัของประชากรสูงทีสุ่ดในประเทศไทย และสูงกว่าเขตกรุงเทพมหานครและปรมิณฑล       

นบัตัง้แต่ปี พ.ศ. 2549 จนถงึปัจจบุนั (National Statistical Office, 2017) ดงันัน้ การศกึษาครัง้น้ีจะชว่ยแกไ้ข

ปัญหาและพฒันาดา้นโภชนาการอย่างยัง่ยนืของภาคตะวนัออกและเป็นตน้แบบในการส่งเสรมิโภชนาการ

ส�ำหรบัเยาวชน เมือ่ประเทศไทยเริม่พฒันามากยิง่ขึน้ตามล�ำดบั การศกึษาครัง้น้ียงัชว่ยท�ำใหท้ราบวา่ในเขต
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พืน้ทีท่ีป่ระชากรมรีายไดเ้ฉลีย่ต่อหวัสงูทีส่ดุในประเทศไทยควรมกีารสง่เสรมิโภชนาการอยา่งไร อนัจะก่อใหเ้กดิ

การพฒันาทีย่ ัง่ยนืดา้นโภชนาการอยา่งรอบดา้นต่อไปในอนาคต

วตัถปุระสงคใ์นการวิจยั

	 1. พฒันาตวับง่ชีข้องการสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออกของประเทศไทย 

	 2. พฒันาแบบวดัการสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออกของประเทศไทย 

	 3. เพือ่ตรวจสอบความสอดคลอ้งของโมเดลการวดัทีพ่ฒันาขึน้กบัขอ้มลูเชงิประจกัษ ์

การทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้อง

	 แนวคดิในการวจิยัครัง้น้ีสรา้งจากแนวคดิทฤษฎ ี4 แนวคดิดงัน้ี

	 1. แนวคดิมาตรการทีค่วรดาํเนินการมากทีส่ดุ/มคีวามคุม้คา่สงู (Best Buys) ในการป้องกนัและควบคมุ

โรคไมต่ดิต่อเรือ้รงัทีเ่กีย่วขอ้งกบังานดา้นโภชนาการเยาวชนขององคก์ารอนามยัโลก (World Health Organization, 

2010; 2014: 18) ไดแ้ก่ 

   	 	 1) มาตรการการควบคมุการเขา้ถงึทางกายภาพของเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์

   	 	 2) มาตรการการควบคมุการโฆษณาเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์

	 	 3) มาตรการทางภาษแีละราคาเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์

	 	 4) มาตรการลดการบรโิภคเกลอื 

	 	 5) มาตรการลดการบรโิภคไขมนัทรานส ์

	 	 6) มาตรการรณรงคส์าธารณะดา้นพฤตกิรรมการบรโิภค

	 2. แนวคดิขององคก์ารอนามยัโลกในการประชมุระหวา่งประเทศ 7 ครัง้เกีย่วกบัหลกักลยทุธก์ารสง่เสรมิ 

สขุภาพและโภชนาการ (Ministry of Public Health, 2011) ไดแ้ก่ 

	 	 1) นโยบายการสง่เสรมิสขุภาพ 

	 	 2) สภาพแวดลอ้ม 

	 	 3) ความสมัพนัธก์บัชมุชน-กจิกรรมชมุชน 

	 	 4) ทกัษะดา้นสขุภาพของบุคคล 

	 	 5) บรกิารสขุภาพและสาธารณะ

	 3. องคก์ารอนามยัโลก (Leger, 1999: 51-57) ก�ำหนดองคป์ระกอบในการด�ำเนินงานโรงเรยีนสง่เสรมิ 

สุขภาพและโภชนาการ หรอืสถาบนัการศกึษาสง่เสรมิสขุภาพและโภชนาการ ประกอบดว้ย 6 องคป์ระกอบ 

ไดแ้ก่ 

	 	 1) นโยบายสขุภาพ 

	 	 2) สภาพแวดลอ้มทางดา้นกายภาพ   

	 	 3) สภาพแวดลอ้มทางดา้นสงัคม 

	 	 4) ความสมัพนัธก์บัชมุชน 

	 	 5) ทกัษะดา้นสขุภาพของบุคคล                

	 	 6) บรกิารดา้นสขุภาพ
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	 4. แนวคดิทฤษฎ ีThe precede-proceed model ของ Green and Kreuter (2005) มเีป้าหมายคอื 

คณุภาพชวีติ/การมสีขุภาพทีด่ ีโดยในขัน้ Educational and ecological assessment กลา่วถงึ องคป์ระกอบ

ทีเ่กีย่วขอ้งกบัพฤตกิรรมสขุภาพและแบง่กลุม่องคป์ระกอบเหลา่น้ีออกเป็น 3 กลุม่ ไดแ้ก่ 

	 	 1) ปัจจยัน�ำ (predisposing factors) เชน่ คา่นิยมดา้นสขุภาพ (values) การรบัรูด้า้นสขุภาพ 

(perceptions) เป็นตน้ 

	 	 2) ปัจจยัเสรมิ (reinforcing factors) เชน่ การไดร้บัค�ำแนะน�ำสนบัสนุน (encouragement) 

จากพอ่แม ่(parents) บุคคลอืน่ ๆ (other Personnel) เป็นตน้ 

	 	 3) ปัจจยัเอือ้ (enabling factors) เชน่ นโยบายการสง่เสรมิสขุภาพ (rules or laws) เป็นตน้
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กรอบแนวคิดในการวิจยั

ตวับง่ชี้

1. ตวับง่ชีห้ลกั

2. ตวับง่ชีย้อ่ย

แบบวดั

การส่งเสริม

โภชนาการ

ส�ำหรบัเยาวชน

ภาคตะวนัออก

ของประเทศไทย

มาตรการท่ีควรดาํเนินการมากท่ีสดุ/มีความคุม้ค่าสงู (best buys) 

ในการป้องกนัและควบคมุโรคไม่ติดต่อท่ีเก่ียวข้องกบังานด้าน

โภชนาการเยาวชนขององคก์ารอนามยัโลก

(World Health Organization, 2010; 2014: 18)

1) มาตรการการควบคุมการเข้าถึงทางกายภาพของเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล	์

2) มาตรการการควบคมุการโฆษณาเครือ่งดืม่แอลกอฮอล	์

3) มาตรการทางภาษแีละราคาเครือ่งดืม่แอลกอฮอล	์

4) มาตรการลดการบรโิภคเกลอื

5) มาตรการลดการบรโิภคไขมนัทรานส์

6) มาตรการรณรงคส์าธารณะดา้นพฤตกิรรมการบรโิภค

แนวคิดขององคก์ารอนามยัโลกในการประชมุระหว่างประเทศ 

7 ครัง้ เก่ียวกบัหลกักลยทุธก์ารส่งเสริมสขุภาพและโภชนาการ 

(Ministry of Public Health, 2011)

1) นโยบายการสง่เสรมิสขุภาพ 

2) สภาพแวดลอ้ม 

3) ความสมัพนัธก์บัชมุชน-กจิกรรมชมุชน 

4) ทกัษะดา้นสขุภาพของบุคคล 

5) บรกิารสขุภาพและสาธารณะ

องค์ประกอบในการด�ำเนินงานโรงเรียนส่งเสริม สขุภาพและ

โภชนาการ หรอืสถาบนัการศึกษาส่งเสริม สขุภาพและโภชนาการ

ขององคก์ารอนามยัโลก 

(Leger, 1999: 51-57)

1) นโยบายสขุภาพ 

2) สภาพแวดลอ้มทางดา้นกายภาพ   

3) สภาพแวดลอ้มทางดา้นสงัคม 

4) ความสมัพนัธก์บัชมุชน 

5) ทกัษะดา้นสขุภาพของบุคคล                

6) บรกิารดา้นสขุภาพ

แนวคิดทฤษฎี The precede-proceed model 

(Green and Kreuter, 2005)

มเีป้าหมายคอื คณุภาพชวีติ/การมสีขุภาพทีด่ ีโดยในขัน้ Educational 

and ecological assessment กล่าวถงึองคป์ระกอบทีเ่กีย่วขอ้งกบั

พฤตกิรรมสขุภาพและแบง่กลุม่องคป์ระกอบเหลา่น้ีออกเป็น 3 กลุม่ 

ไดแ้ก่ 

1) ปัจจยัน�ำ (predisposing factors) เชน่ คา่นิยมดา้นสขุภาพ (values) 

การรบัรูด้า้นสขุภาพ (perceptions) เป็นตน้

2) ปัจจยัเสรมิ (reinforcing factors) เชน่ การไดร้บัค�ำแนะน�ำสนบัสนุน 

(encouragement) จากพอ่แม ่(parents) บุคคลอืน่ ๆ  (other personnel) 

เป็นตน้

3) ปัจจยัเอือ้ (enabling factors) เชน่ นโยบายการสง่เสรมิสขุภาพ 

(rules or laws) เป็นตน้ 

การสมัภาษณ์ผูท้รงคณุวฒุิ

การวเิคราะหเ์ชงิปรมิาณ

และเชงิคณุภาพ

ภาพที ่1 กรอบแนวคดิในการวจิยั



	  				      ปีที ่39 ฉบบัที ่4 (ก.ค. - ส.ค. 2562)

48

วิธีด�ำเนินการวิจยั

	 กลุม่ตวัอยา่ง

	 1. การวเิคราะหเ์ชงิปรมิาณ

	 กลุม่ตวัอยา่งคอื เยาวชนอาย ุ19 - 25 ปีในภาคตะวนัออกของประเทศไทย จ�ำนวน 800 คน การก�ำหนด

ขนาดกลุม่ตวัอยา่งใชต้ารางของ Krejcie and Morgan (1970: 607-610) แบง่เป็น

	 	 1) กลุม่ตวัอยา่งเพือ่การวเิคราะหอ์งคป์ระกอบเชงิส�ำรวจ (Exploratory Factor Analysis: EFA) 

จากโปรแกรมเอสพเีอสเอส (SPSS) จ�ำนวน 400 คน 

	 	 2) กลุ่มตวัอยา่งเพือ่การวเิคราะหอ์งคป์ระกอบเชงิยนืยนั (Confirmatory Factor Analysis: 

CFA) จากโปรแกรมลสิเรล (LISREL) จ�ำนวน 400 คน    

 	 2. การวเิคราะหเ์ชงิคณุภาพ 

	 กลุ่มตวัอย่างคอื ผูท้รงคุณวุฒใินดา้นการส่งเสรมิโภชนาการหรอืดา้นการพฒันาเยาวชนหรอืดา้นที่

เกีย่วขอ้งกบัโภชนาการและเยาวชน จ�ำนวน 50 คน โดยคดัเลอืกกลุม่ตวัอยา่งแบบเฉพาะเจาะจง

	 เครื่องมือในการวิจยั

	 เครือ่งมอืทีใ่ชใ้นการวจิยั คอื แบบสมัภาษณ์และแบบสอบถาม 

	 ขัน้ตอนการดาํเนินงานวิจยั

	 การวจิยัครัง้น้ี มขี ัน้ตอนการด�ำเนินงานวจิยัดงัน้ี

	 1. ทบทวนวรรณกรรม แนวคดิทฤษฎทีีเ่กีย่วขอ้งแลว้น�ำมาสรา้งแบบสมัภาษณ์ 

	 2. น�ำแบบสมัภาษณ์เสนอใหผู้ท้รงคุณวุฒจิ�ำนวน 5 ท่าน ตรวจสอบความตรงเชงิเน้ือหา (content 

validity) และปรบัปรงุแกไ้ขแบบสมัภาษณ์ตามค�ำแนะน�ำของผูท้รงคณุวฒุ ิ

	 3. น�ำแบบสมัภาษณ์ทีป่รบัปรงุเรยีบรอ้ยแลว้ไปสมัภาษณ์ผูท้รงคณุวฒุใินดา้นการสง่เสรมิโภชนาการ

หรอืดา้นการพฒันาเยาวชนหรอืดา้นทีเ่กีย่วขอ้งจ�ำนวน 50 ทา่น

	 4. น�ำผลขอ้มลูจากการสมัภาษณ์มาสงัเคราะหต์วับ่งชีก้ารสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนในภาค

ตะวนัออก

	 5. ทบทวนวรรณกรรม แนวคดิทฤษฎทีีเ่กีย่วขอ้งแลว้น�ำมาสรา้งตวับง่ชีก้ารสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบั

เยาวชนภาคตะวนัออก รว่มกบัตวับง่ชีท้ีไ่ดจ้ากการสมัภาษณ์ผูท้รงคณุวฒุ ิ50 ทา่น

	 6. น�ำตวับง่ชีก้ารสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออกทัง้จากการสมัภาษณ์ผูท้รงคณุวฒุ ิ

50 ทา่นและจากการสงัเคราะหว์รรณกรรม แนวคดิทฤษฎทีีเ่กีย่วขอ้งทัง้หมดมาสรา้งแบบสอบถาม

	 7. น�ำแบบสอบถามทีส่รา้งขึน้เสนอใหผู้ท้รงคุณวุฒจิ�ำนวน 5 ท่าน ตรวจสอบความตรงเชงิเน้ือหา 

(Content validity) และหาคา่ดชันีความสอดคลอ้ง (IOC) ระหวา่งขอ้ค�ำถามกบัเน้ือหา แลว้น�ำมาปรบัปรงุแกไ้ข

ตามค�ำแนะน�ำของผูท้รงคณุวฒุิ

	 8. น�ำแบบสอบถามทีป่รบัปรงุเรยีบรอ้ยแลว้ไปทดลองใช ้(try out) กบักลุม่ทีไ่มใ่ชก่ลุม่ตวัอยา่ง จ�ำนวน 

30 คน 

	 9. วเิคราะหห์าค่าความเชื่อมัน่ของแบบสอบถาม (reliability) โดยวธิกีารหาค่าสมัประสทิธิแ์อลฟา 

(coefficient of alpha) ของครอนบาค (cronbach) เพือ่ใหไ้ดค้า่ความเชือ่มัน่ (reliability) ของแบบสอบถาม    

ทัง้ฉบบั 
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	 10. หาคา่การวเิคราะหร์ายขอ้ (item analysis) โดยหาความสมัพนัธร์ะหวา่งขอ้ค�ำถามรายขอ้กบัคะแนน

รวมของแบบสอบถามแต่ละดา้น (item - total correlation)

	 11. หาความตรงเชงิโครงสรา้ง (construct validity) โดยวธิกีารวเิคราะหอ์งคป์ระกอบเชงิยนืยนั 

(Confirmatory Factor Analysis: CFA) เพือ่ตรวจสอบแบบสอบถามกบัขอ้มลูเชงิประจกัษ์

	 12. หลงัจากนัน้น�ำแบบสอบถามทีส่มบรูณ์เกบ็รวบรวมขอ้มลูกลุ่มตวัอยา่งเยาวชนในภาคตะวนัออก

จ�ำนวน 800 คน และวเิคราะหข์อ้มลูต่อไป 

	 13. วเิคราะหข์อ้มลูทัว่ไป โดยน�ำเสนอคา่สถติ ิไดแ้ก่ คา่รอ้ยละ คา่จ�ำนวน 

	 14. วเิคราะหค์่าเฉลีย่ (Mean) ค่าส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน (Standard Deviationหรอื SD) เพื่อให้

ทราบวา่ขอ้มลูมกีารแจกแจงเป็นโคง้ปกตหิรอืไม ่

	 15. วเิคราะหค์า่ความเบ ้(Skewness หรอื Sk) คา่ความโดง่ (Kutosis หรอื Ku) วา่อยูใ่นเกณฑม์าตรฐาน

ทีย่อมรบัไดห้รอืไม ่

	 16. วเิคราะหค์า่สมัประสทิธิก์ารกระจาย (Coefficient of Variation หรอื C.V.) เพือ่วดัการกระจายของ

ขอ้มลู

	 17. วเิคราะหค์า่สมัประสทิธิส์หสมัพนัธแ์บบเพยีรส์นั (Pearson’s product - moment correlation 

coefficient) เพือ่ใหท้ราบวา่ตวัแปรสงัเกตไดท้ีศ่กึษามปัีญหาภาวะรว่มเสน้ตรงเชงิพห ุ(Multicollinearity) หรอื

ไม ่

	 18. วเิคราะหค์า่ KMO (Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy) และคา่ Bartlett’s 

Test (Bartlett’s test of Sphericity) เพือ่ใหท้ราบวา่ขอ้มลูจากแบบสอบถามเหมาะสมทีจ่ะน�ำมาวเิคราะหอ์งค์

ประกอบหรอืไม่

	 19. วเิคราะหอ์งคป์ระกอบเชงิส�ำรวจ (Exploratory Factor Analysis: EFA) โดยใชโ้ปรแกรมเอสพเีอสเอส 

(SPSS) โดยวเิคราะหจ์ากขอ้มลูกลุม่ตวัอยา่งเยาวชนในภาคตะวนัออกจ�ำนวน 400 คนเพือ่จดักลุม่ขอ้มลูและ

เพือ่ใหไ้ดอ้งคป์ระกอบขัน้ตน้ของขอ้มลู

	 20. วเิคราะหอ์งคป์ระกอบเชงิยนืยนั (Confirmatory Factor Analysis: CFA) อนัดบัที ่1-2 ดว้ยโปรแกรม

ลสิเรล (LISREL) โดยวเิคราะหจ์ากขอ้มลูกลุ่มตวัอยา่งเยาวชนในภาคตะวนัออกจ�ำนวน 400 คน เพือ่สรา้ง

โมเดล (model) แบบวดัทีเ่หมาะสมทีส่ดุ 

	 21. วเิคราะหค์า่น�้ำหนกัองคป์ระกอบ คา่ SE คา่ t คา่ R2 คา่อนัดบั คา่ระดบั คา่ไค-สแควร ์คา่ df คา่    

P-value คา่ RMSEA คา่ X2/df คา่ดชันี GFI คา่ดชันี AGFI คา่ CN คา่ RMR คา่ Standardized RMR คา่ดชันี 

NFI คา่ดชันี NNFI คา่ IFI คา่ CFI และตรวจสอบความสอดคลอ้งของโมเดล

	 22. ไดต้วับง่ชีแ้ละแบบวดัการสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออกของประเทศไทย

  

ผลการวิจยั

	 1. ตวับง่ชีห้ลกัของการสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออกของประเทศไทยอยา่งมนียัส�ำคญั

ทางสถติทิีร่ะดบั .01 โดยเรยีงล�ำดบัจากน้อยไปมาก ม ี4 ตวับง่ชีห้ลกั เรยีกวา่ PANE ไดแ้ก่ 

	 1.1  ดา้นการรบัรูท้างโภชนาการ (Perception) 

	 1.2  ดา้นกจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนั (Activity) 
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	 1.3  ดา้นงดการบรโิภคเครือ่งดืม่แอลกอฮอลแ์ละจ�ำกดัการเขา้ถงึเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์(No alcohol) 

	 1.4 ดา้นการสนบัสนุนจากภาครฐั สถานประกอบการ สถาบนัการศกึษา และบุคคล (Encouragement) 

ดงัแสดงในภาพที ่2

	 2. แบบวดัการส่งเสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออกของประเทศไทยม ี 4 ตวับ่งชีห้ลกั 

(PANE) และ 20 ตวับง่ชีย้อ่ย ไดแ้ก่ 

	 2.1  ดา้นการรบัรูท้างโภชนาการ (Perception) ม ี4 ตวับง่ชีย้อ่ย ไดแ้ก่

	 	 1) การรบัรูท้างโภชนาการดา้นการเป็นแบบอยา่งเกีย่วกบัการลา้งมอืก่อนรบัประทานอาหาร 

การเลอืกรบัประทานผกัและผลไมเ้ป็นประจ�ำ (Y1)

	 	 2) การรบัรูท้างโภชนาการดา้นการดืม่สรุาท�ำใหส้ขุภาพเสือ่มโทรม (Y2)

	 	 3) การรบัรูท้างโภชนาการดา้นประโยชน์จากการดืม่น�้ำสะอาดอยา่งเพยีงพอ (Y3)

	 	 4) การรบัรูท้างโภชนาการดา้นการไมร่บัประทานยานอนหลบัเพือ่คลายความเครยีด (Y20)

	 2.2  ดา้นกจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนั (Activity) ม ี8 ตวับง่ชีย้อ่ย ไดแ้ก่ 

	 	 1) กจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนัดา้นการรบัประทานอาหารครบ 3 มือ้ส�ำหรบัเยาวชน 

(Y12)  

	 	 2) กจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนัดา้นการรบัประทานผกั ผลไมท้กุวนั (Y13)  

	 	 3) กจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนัดา้นการรบัประทานอาหารทีป่รงุสกุใหม ่ๆ  เป็นประจ�ำ (Y14)  

ตวับง่ช้ีหลกั

ของการส่งเสริมโภชนาการ

ส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออก

ของประเทศไทย

(PANE)

ดา้นการรบัรูท้างโภชนาการ (Perception)

ดา้นงดการบรโิภคเครือ่งดืม่แอลกอฮอลแ์ละ

    จ�ำกดัการเขา้ถงึเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์(No alcohol)

            
ดา้นกจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนั (Activity)

ดา้นการสนบัสนุนจากภาครฐั 

สถานประกอบการ สถาบนัการศกึษา และบุคคล 

(Encouragement)

0.34**

0.62*

0.71**

0.97**

ภาพที ่2  โมเดลการวเิคราะหอ์งคป์ระกอบเชงิยนืยนัอนัดบัที ่2 (ตวับง่ชีห้ลกัของการสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชน

	  ภาคตะวนัออกของประเทศไทยหรอื PANE)

Chi – Square = 4.94   df = 47   

P - value = 1.00   

RMSEA = 0.000   ** p < .01
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	 	 4) กจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนัดา้นการรบัประทานอาหารครบ 5 หมู ่(Y15)

	 	 5) กจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนัดา้นการไมร่บัประทานอาหารทีม่ไีขมนัสงู (Y16)  

  	 	 6) กจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนัดา้นการดืม่น�้ำสะอาด 6-8 แกว้ ทกุวนั (Y17)

	 	 7) กจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนัดา้นการดืม่นมหรอืผลติภณัฑจ์ากนม อยา่งน้อยวนัละ 

1 แกว้ (Y18)  

  	 	 8) กจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนัดา้นการเตรยีม/ท�ำอาหารรบัประทานเองทีบ่า้นเป็นประจ�ำ 

(Y19)  

	 2.3  ดา้นงดการบรโิภคเครือ่งดืม่แอลกอฮอลแ์ละจ�ำกดัการเขา้ถงึเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์(No alcohol) 

ม ี2 ตวับง่ชีย้อ่ย 

	 	 1) งดการบรโิภคเครือ่งดืม่แอลกอฮอลแ์ละจ�ำกดัการเขา้ถงึเครือ่งดืม่แอลกอฮอลด์า้นการแนะน�ำ

ใหค้วามรูเ้กีย่วกบัโทษของการดืม่เครือ่งดืม่ทีม่แีอลกอฮอล ์(Y10)        

	 	 2) งดการบรโิภคเครือ่งดืม่แอลกอฮอลแ์ละจ�ำกดัการเขา้ถงึเครือ่งดืม่แอลกอฮอลด์า้นการแนะน�ำ 

สนบัสนุน ตกัเตอืนไมใ่หด้ืม่เครือ่งดืม่ทีม่แีอลกอฮอล ์(Y11)        

	 2.4 ดา้นการสนบัสนุนจากภาครฐั สถานประกอบการ สถาบนัการศกึษาและบุคคล (Encouragement) 

โดยการศกึษาน้ีเสนอแนะวา่ ตวับ่งชีก้ารสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออกของประเทศไทยที่

ส�ำคญัทีสุ่ดคอื ตวับ่งชีห้ลกัดา้นการสนับสนุนจากภาครฐั สถานประกอบการ สถาบนัการศกึษาและบุคคล 

(Encouragement) ม ี6 ตวับง่ชีย้อ่ย เรยีกวา่ GUARDS ไดแ้ก่ 

	 	 1) การสนบัสนุนดา้นการรบัประทานผกั ผลไมเ้ป็นประจ�ำ (Green) หรอื (Y9) 

	 	 2) การสนบัสนุนดา้นการรบัประทานขา้วกลอ้ง (Unpolished rice) หรอื (Y8)  

	 	 3)  การสนบัสนุนดา้นการรบัประทานทีม่ปีระโยชน์ (Advantage) หรอื (Y4)  

	 	 4) การสนบัสนุนดา้นการลดเกลอื ลดการบรโิภคไขมนัทรานส ์ลดความอว้น (Reduction) หรอื 

(Y5)

	 	 5)  การสนบัสนุนดา้นการเลอืกรา้นประกอบการอาหารเพือ่สขุภาพ (Diner) หรอื (Y7)  

	 	 6)  การสนบัสนุนดา้นงดการดืม่เครือ่งดืม่แอลกอฮอลแ์ละรณรงคเ์กีย่วกบันโยบายทีเ่กีย่วขอ้ง 

(Stop of alcohol) หรอื (Y6) ดงัแสดงในภาพที ่3

	 3. โมเดลการวดัการสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออกของประเทศไทยทีผู่ว้จิยัพฒันา

ขึน้มคีวามสอดคลอ้งกบัขอ้มลูเชงิประจกัษ ์(X2 = 4.94, df = 47.00, P-value = 1.00, GFI = 1.00, AGFI = 

0.99, RMR = 0.0081, RMSEA = 0.000) ดงัแสดงในภาพที ่3 
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Y1

Y2

Y3

Y20

Y12

Y13

Y14

Y15

Y16

Y17

Y18

Y19

Y10

Y11

 Green 

 (Y9)

Unpolished

rice (Y8)

Advantage 

 (Y4)

Reduction 

(Y5)

 Diner 

(Y7)

ตวับง่ช้ีหลกั

ของการส่งเสริมโภชนาการ

ส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออก

ของประเทศไทย

(PANE)

ดา้นการรบัรูท้าง

โภชนาการ (Perception)

ดา้นกจิกรรมการบรโิภคใน

ชวีติประจ�ำวนั (Activity)

ดา้นงด

การบรโิภคเครือ่งดืม่แอลกอฮอล์

และจ�ำกดัการเขา้ถงึเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์

(No alcohol)

ดา้นการสนบัสนุนจาก

ภาครฐั สถานประกอบการ สถาบนัการ

ศกึษา และบุคคล (Encouragement)

Stop of alcohol 

(Y6)

0.34**

0.62**

0.71**

0.97**

Chi - Square = 4.94   df = 47   P - value = 1.00   RMSEA = 0.000       ** p < .01

ภาพที ่3 โมเดลแสดงตวับง่ชีแ้ละโครงสรา้งแบบวดัการสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชน

ภาคตะวนัออกของประเทศไทย
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อภิปรายผลการวิจยั

	 ตวับง่ชีห้ลกัของการสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออกของประเทศไทย เรยีกวา่ PANE 

ไดแ้ก่ 1) ดา้นการรบัรูท้างโภชนาการ (Perception) 2) ดา้นกจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนั (Activity) 3) 

ดา้นงดการบรโิภคเครือ่งดืม่แอลกอฮอลแ์ละจ�ำกดัการเขา้ถงึเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์ (No alcohol) 4) ดา้นการ

สนบัสนุนจากภาครฐั สถานประกอบการ สถาบนัการศกึษาและบุคคล (Encouragement) การศกึษาน้ีเสนอแนะ

วา่ ตวับง่ชีก้ารสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออกของประเทศไทยทีส่�ำคญัทีส่ดุคอื ตวับง่ชีห้ลกั

ดา้นการสนบัสนุนจากภาครฐั สถานประกอบการ สถาบนัการศกึษาและบุคคล (Encouragement) ซึง่ม ี6 ตวั

บง่ชีย้อ่ย เรยีกวา่ GUARDS ไดแ้ก่ การสนบัสนุนดา้นการรบัประทานผกั ผลไม ้(Green) การสนบัสนุนดา้น

การรบัประทานขา้วกลอ้ง (Unpolished rice) การสนบัสนุนดา้นการรบัประทานทีม่ปีระโยชน์ (Advantage) การ

สนบัสนุนดา้นการลดเกลอื ลดการบรโิภคไขมนัทรานส ์ลดความอว้น (Reduction) การสนบัสนุนดา้นการเลอืก

รา้นประกอบการอาหารเพือ่สขุภาพ (Diner) การสนบัสนุนดา้นงดการดืม่เครือ่งดืม่แอลกอฮอลแ์ละรณรงคเ์กีย่ว

กบันโยบายทีเ่กีย่วขอ้ง (Stop of alcohol) ซึง่ผลการวจิยัดงักลา่วสอดคลอ้งกบัมาตรการทีค่วรดาํเนินการมาก

ทีส่ดุ/มคีวามคุม้คา่สงู (best buys) ในการป้องกนัและควบคมุโรคไมต่ดิต่อทีเ่กีย่วขอ้งกบังานดา้นโภชนาการ

ขององคก์ารอนามยัโลก (World Health Organization, 2010; 2014: 18) อนัประกอบไปดว้ย 1) มาตรการ

การควบคมุการเขา้ถงึทางกายภาพของเครือ่งดืม่แอลกอฮอล์ 2) มาตรการการควบคมุการโฆษณาเครือ่งดืม่

แอลกอฮอล ์3) มาตรการทางภาษแีละราคาเครือ่งดืม่แอลกอฮอล ์4) มาตรการลดการบรโิภคเกลอื 5) มาตรการ

ลดการบรโิภคไขมนัทรานส ์ 6) มาตรการรณรงคส์าธารณะดา้นพฤตกิรรมการบรโิภค และผลการวจิยัน้ียงั

สอดคลอ้งใกลเ้คยีงสมัพนัธก์บัแนวคดิขององคก์ารอนามยัโลกในการประชมุระหวา่งประเทศ 7 ครัง้ เกีย่วกบั

หลกักลยทุธก์ารสง่เสรมิสขุภาพและโภชนาการ (Ministry of Public Health, 2011) และองคป์ระกอบในการ

ด�ำเนินงานโรงเรยีนสง่เสรมิสขุภาพและโภชนาการ หรอืสถาบนัการศกึษาสง่เสรมิสขุภาพและโภชนาการของ

องคก์ารอนามยัโลก (Leger, 1999: 51-57) นอกจากน้ียงัพบวา่ ผลการศกึษาวจิยัครัง้น้ีสอดคลอ้งกบัแนวคดิ 

4X4X4 ของส�ำนกัวจิยันโยบายสรา้งเสรมิสขุภาพ ส�ำนกังานพฒันานโยบายสขุภาพระหวา่งประเทศ (Health 

Promotion Policy Research Center International Health Policy Program, 2014) ทีพ่บวา่ การบรโิภคเครือ่ง

ดืม่แอลกอฮอลแ์ละพฤตกิรรมการบรโิภคอาหารทีเ่ป็นอนัตรายต่อสขุภาพเป็น 2 ใน 4 ปัจจยัเสีย่งทางพฤตกิรรม

ทีท่�ำใหเ้กดิโรคไมต่ดิต่อเรือ้รงั (NCDs) และผลการวจิยัครัง้น้ี ยงัสอดคลอ้งกบัแนวคดิทฤษฎขีอง Green and 

Kreuter (2005) และงานวจิยัของ Niampradit (2012: 112) ทีก่ลา่ววา่ นโยบาย การไดร้บัค�ำแนะน�ำสนบัสนุน

และการรบัรู ้เป็นองคป์ระกอบทีเ่กีย่วขอ้งกบัพฤตกิรรมการส่งเสรมิสุขภาพดว้ย ทีเ่ป็นเช่นน้ีอาจเป็นเพราะ

การสนบัสนุนจากภาครฐั สถานประกอบการ สถาบนัการศกึษาและบุคคล (Encouragement) เป็นสิง่แวดลอ้ม

หลกัทีส่�ำคญัและเป็นตวักระตุน้ทีม่อีทิธพิลต่อการสง่เสรมิโภชนาการของเยาวชนในภาคตะวนัออกมากทีสุ่ด 

หรอือาจกลา่วไดว้า่ เยาวชนในภาคตะวนัออกใหค้วามส�ำคญักบัการสนบัสนุนจากภาครฐั สถานประกอบการ 

สถาบนัการศกึษา และบุคคลมากทีส่ดุ ดงันัน้ในการสง่เสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคตะวนัออกของประเทศไทย

ใหไ้ดผ้ลส�ำเรจ็อยา่งยัง่ยนื จงึควรใหค้วามส�ำคญักบัเรือ่งดงักลา่ว
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ข้อเสนอแนะ

	 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย

	 การรบัรูท้างโภชนาการ (Perception) กจิกรรมการบรโิภคในชวีติประจ�ำวนั (Activity) การงดการบรโิภค

เครื่องดื่มแอลกอฮอล์และจ�ำกดัการเขา้ถงึเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ (No alcohol) การสนับสนุนจากภาครฐั    

สถานประกอบการ สถาบนัการศกึษาและบุคคล (Encouragement) การสนบัสนุนดา้นการรบัประทานผกั ผลไม ้

(Green) การสนบัสนุนดา้นการรบัประทานขา้วกลอ้ง (Unpolished rice) การสนบัสนุนดา้นการรบัประทานที ่

มปีระโยชน์ (Advantage) การสนบัสนุนดา้นการลดเกลอื ลดการบรโิภคไขมนัทรานส ์ลดความอว้น (Reduction) 

การสนบัสนุนดา้นการเลอืกรา้นประกอบการอาหารเพือ่สขุภาพ (Diner) การสนบัสนุนดา้นงดการดืม่เครือ่งดืม่

แอลกอฮอล ์ และรณรงคเ์กีย่วกบันโยบายทีเ่กีย่วขอ้ง (Stop of alcohol) ตวับง่ชีด้งักลา่วเป็นตวับง่ชีท้ีส่�ำคญั   

ในการสง่เสรมิดา้นโภชนาการ ดงันัน้หน่วยงานภาครฐัทีเ่กีย่วขอ้ง เชน่ สถาบนัการศกึษา โรงเรยีน มหาวทิยาลยั 

กระทรวงศกึษาธกิาร ควรน�ำตวับง่ชีด้งักลา่วมาใชใ้นการก�ำหนดนโยบาย ปรบัปรงุนโยบายทีเ่กีย่วขอ้งเพือ่ให้

เกดิการสง่เสรมิโภชนาการและสขุภาพทีด่ตี่อไปในอนาคต

	 ข้อเสนอแนะส�ำหรบัการวิจยัครัง้ต่อไป

	 1. ควรศกึษาการพฒันาตวับ่งชีแ้ละแบบวดัการส่งเสรมิโภชนาการส�ำหรบัเยาวชนภาคอื่น ๆ ของ

ประเทศไทย และศกึษาภาพรวมทัง้ประเทศ รวมทัง้ศกึษาเปรยีบเทยีบความเหมอืนและความแตกต่างดงักลา่ว 

	 2. ควรศกึษาการพฒันาตวับง่ชีแ้ละแบบวดัการสง่เสรมิโภชนาการในกลุม่ประชาชน ผูส้งูอาย ุฯลฯ

  
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