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The Effects of a Planned Behavior Program on 
The Eating and Physical Activity Behavior

of Overweight Late Primary School-Aged Children
Supalux Srithanya* Wanalada Thongbai** and Jeeraporn Kummabutr***

Abstract
Purpose: To examine the effects of a planned behavior program on the eating behavior and 
physical activity behavior in late primary school-aged children with overweight.
Method: Quasi–experimental design
Design: This study employed the theory of Planned Behavior as the framework. Simple random 
sampling was used in order to select a sample of children aged 10 to 12 years studying in the 
public school in, Saraburi, Thailand. The sample group was selected in accordance with the 
criteria and randomly chosen to be in the experimental group and control group. Thirty-five 
children in the experimental group were assigned to the 6-week behavioral change program and 
other 35 children in the control group received normal treatment. The duration of the study was 
6 weeks for the experimental group. Eating behavior and physical activity questionnaires were 
used for collecting the data before and after the intervention. Data were analyzed using descriptive 
statistics and t-test.
Results: The mean score for the eating behavior and physical activity of the experimental group 
after the program was higher than on the pretest, with a statistical significance (p < .01). Further, 
the mean score for the eating behavior and physical activity behaviors of the experimental group 
was higher than that of the control group with a statistical significance of p < .01.
Conclusion: Nurses can use this program by coordinating with teachers and main caregivers in 
order to encourage children with obesity to develop appropriate behavior.

Keywords:	planned behavior program/ late primary school-aged children/ overweight/ eating 
behavior/ physical activity
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บทน�ำ

เด็กวัยเรียนที่มีภาวะอ้วนเป็นหนึ่งในความ

ท้าทายทางด้านสุขภาพในการจัดการปัญหาในยุค

ศตวรรษที่ 21 โดยเด็กวัยเรียนที่มีภาวะอ้วน คือ เด็กที่มี

น�ำ้หนกัตามเกณฑ์ส่วนสงูมากกว่าค่ามธัยฐานเกิน +3 SD. 

สถิติเด็กวัยเรียนทั่วโลกมีภาวะเริ่มอ้วน คือ มีน�้ำหนัก 

ตามเกณฑ์ส่วนสูงมากกว่าค่ามัธยฐานเกิน +2 SD.  

มจี�ำนวนมากถงึ 200 ล้านคน และในเดก็จ�ำนวนดงักล่าว

มีภาวะอ้วนถึง 40-50 ล้านคน1 ประเทศไทยก�ำลังเผชิญ

กับปัญหาที่เด็กมีภาวะอ้วนเพิ่มมากขึ้นเช่นเดียวกับ

หลายๆ ประเทศทั่วโลก พบว่า ในปี พ.ศ. 2552 เด็กไทย

วยัเรยีนมภีาวะอ้วนร้อยละ 10.7 และเพิม่ขึน้เป็นร้อยละ 

12.74 ในปี พ.ศ. 2561 โดยพบว่ามีเด็กที่มีภาวะเริ่มอ้วน

และอ้วนอยู่ในทุกภาคของประเทศไทยและภาคท่ีพบ

ความชกุของภาวะเริม่อ้วนและอ้วนมากทีส่ดุ คอื ภาคกลาง 

จงัหวดัสระบรีุเป็นจงัหวดัในภาคกลางพบสถติเิดก็วยัเรยีน

ที่มีภาวะเริ่มอ้วนและอ้วนเพิ่มขึ้นทุกปี จากสถิติในปี  

พ.ศ. 2558-2561 พบร้อยละ 13.19, 14.69, 15.53 และ 

18.43 ตามล�ำดบั โดยส�ำนกังานสาธารณสขุจงัหวดัสระบรุี

มีเป้าหมายการด�ำเนินงานตามตัวชี้วัดของกระทรวง

สาธารณสุข2 คือ ต้องลดจ�ำนวนเด็กที่มีภาวะเริ่มอ้วน 

และอ้วนไม่ให้เกินร้อยละ 10 ภายในปี พ.ศ. 2564

เด็กวัยเรียนตอนปลายอายุ 10-12 ปี เป็นวัยที่

ร่างกายมกีารเจริญเตบิโตอย่างรวดเร็ว ทัง้การเจรญิเตบิโต

ของกล้ามเนือ้ กระดกู สมอง หวัใจ การท�ำงานของฮอร์โมน 

และระบบประสาทมีผลต่อความคิดที่มีการพัฒนาขึ้น3  

ดังนั้นเด็กวัยเรียนตอนปลายจึงเป็นช่วงวัยท่ีเหมาะสม 

ในการส่งเสรมิพฤตกิรรมการบรโิภคและการท�ำกจิกรรม

ทางกายที่ถูกต้อง เนื่องจากเด็กวัยน้ีสามารถตัดสินใจ

เลือกอาหารที่จะบริโภคและท�ำกิจกรรมทางกายได้ด้วย

ตนเอง เพือ่ก่อให้เกดิพฤตกิรรมทีเ่หมาะสมถาวรไปจนถงึ

วัยผู้ใหญ่

ปัญหาเด็กวัยเรียนตอนปลายที่มีภาวะอ้วน 

มสีาเหตจุากปัจจยัหลกัคอื ปัจจยัด้านบคุคลและด้านสงัคม 

โดยด้านบุคคลพบว่าในเด็กที่มีภาวะอ้วนมีสาเหตุจาก

พันธุกรรม ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร เด็กคิดว่า

หากอ้วนสามารถลดน�้ำหนักด้วยการรับประทานยาลด 

น�้ำหนัก และเด็กรับประทานอาหารไม่ได้สัดส่วนและ

ปริมาณที่เหมาะสมตามวัย รับประทานอาหารตามใจ  

รบัประทานอาหารต่อมือ้จ�ำนวนมากและวนัละหลายมือ้ 

ท�ำให้เดก็ได้รับปรมิาณอาหารมากเกนิความต้องการของ

ร่างกาย ส่งผลท�ำให้เดก็เกดิภาวะน�ำ้หนกัเกนิจากพฤติกรรม

การบริโภคอาหารท่ีไม่ถูกต้อง4 รวมทั้งพบว่า เด็กไทยมี

กจิกรรมทางกายลดลงจากร้อยละ 67.6 ในปี พ.ศ. 2555 

เป็นร้อยละ 64.8 ในปี พ.ศ. 2558 หากจ�ำแนกเด็กที่ม ี

น�ำ้หนกัเกินและโรคอ้วนนัน้ พบว่า ปฏบิตักิจิกรรมทางกาย

ทุกวันตามเกณฑ์เพียงร้อยละ 19.5 โดยเด็กส่วนใหญ ่

ใช้เวลากับกิจกรรมที่ใช้แรงน้อย ได้แก่ การดูโทรทัศน์ 

เล่นคอมพวิเตอร์ การใช้อนิเทอร์เนต็ เฉลีย่วนัละ 3.1 ชัว่โมง

และมีแนวโน้มสูงขึ้น และยังมีพฤติกรรมเนือยนิ่งมากขึ้น 

ท�ำให้มีกิจกรรมทางกายต�่ำ  เสี่ยงต่อการเกิดโรคต่างๆ 

และขาดทักษะการเข้าสังคม5 ทั้งน้ีพฤติกรรมการมี

กจิกรรมทางกายตามทีอ่งค์การอนามยัโลก6 และกระทรวง

สาธารณสุข2 ก�ำหนดเกณฑ์ระดบัการท�ำกจิกรรมทางกาย

ที่เหมาะสมส�ำหรับเด็กคือ การท�ำกิจกรรมทางกาย 

อย่างน้อย 60 นาทีต่อวัน ทุกวัน

ปัจจยัด้านสังคมทีส่�ำคญัส�ำหรบัเดก็วยัเรยีนคอื 

ครอบครัวและโรงเรียน โดยครอบครัวเป็นสถาบันแรก 

ที่จะอบรมส่ังสอนบุตรให้มีระเบียบวินัย โดยผู้ปกครอง 

มอีทิธพิลต่อการรบัประทานอาหารและกจิกรรมทางกาย

ของเด็กจากพฤติกรรมการเลี้ยงดูของครอบครัว ส�ำหรับ

โรงเรียนถือเป็นอีกสถาบันหน่ึงที่มีบทบาทส�ำคัญต่อ

พฤติกรรมของเด็ก เนื่องจากเด็กต้องใช้เวลาส่วนใหญ ่

อยู่ที่โรงเรียนวันละประมาณ 8-9 ชั่วโมง  วันต่อสัปดาห์ 

โดยครูเป็นบุคคลที่ใกล้ชิดและนักเรียนให้ความเคารพ 

เชื่อฟัง ความสัมพันธ์ระหว่างเด็กกับครูและผู้ดูแลหลัก 

จึงมีความส�ำคัญในเด็กวัยน้ี 3 ทั้งน้ีพบว่าบุคคลเหล่าน้ี 

มอีทิธพิลต่อการส่งเสรมิพฤตกิรรมสุขภาพของเดก็วยัเรยีน

ตอนปลายที่มีภาวะน�้ำหนักเกิน7
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จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า การจัด

กิจกรรมและโปรแกรมให้กับกลุ่มเด็กวัยเรียนตอนปลาย

ทีม่ภีาวะน�ำ้หนกัเกนิเพือ่ลดอบุตักิารณ์ทีผ่่านมา มกีารใช้

กลยุทธ์การให้ความรู ้และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 

การบริโภคอาหารและพฤติกรรมการท�ำกิจกรรม 

ทางกาย8 โดยบางการศึกษาจะจัดกระท�ำเฉพาะกับเด็ก9 

บางการศกึษาจดักระท�ำเฉพาะเดก็และครู10 หรอืการจดั

กระท�ำเฉพาะเด็กกับครอบครัว11เด็กจึงไม่เกิดความ 

ต่อเนื่องในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม เนื่องจากไม่ได้รับ

การกระตุน้เตอืนอย่างเพยีงพอในระยะเวลาทีเ่หมาะสม12

การจัดการเพื่อช่วยให้เด็กวัยเรียนตอนปลาย 

ที่มีภาวะอ้วน มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการมี

กจิกรรมทางกายทีเ่หมาะสม ควรต้องส่งเสรมิให้เดก็มกีาร

วางแผนเพื่อให้เกิดพฤติกรรมท่ีเหมาะสม และได้รับ 

การดแูลกระตุน้เตอืนให้ปฏบิตัพิฤตกิรรมได้อย่างต่อเนือ่ง 

จากบุคคลที่มีอิทธิพลต่อเด็ก ซึ่งแนวคิดนี้สอดคล้องกับ

ทฤษฏีพฤติกรรมตามแผนของ Ajzen13 โดย Ajzen ให้

ความหมายของพฤติกรรมตามแผนว่า การท่ีบุคคล 

จะปฏิบัติพฤติกรรมที่ต้องการได้นั้นขึ้นกับ 3 ปัจจัย คือ 

1) ทศันคตต่ิอการกระท�ำนัน้ 2) การคล้อยตามกลุม่อ้างองิ 

3) การรับรู้ความสามารถในการควบคมุพฤตกิรรม ซึง่ปัจจยั

เหล่าน้ีจะก่อให้เกิดความพยายามปฏิบัติพฤติกรรมน้ันๆ 

ดังนั้นการส่งเสริมพฤติกรรมของเด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะ 

น�้ำหนักเกินจ�ำเป็นต้องมีการให้ความรู้เพื่อเป็นพื้นฐาน 

ในการปรับทัศนคติและการสร้างให้เด็กเกิดการรับรู ้

ความสามารถของตนในการจัดการกับการปรับเปลี่ยน

พฤตกิรรมตามแผนท่ีมคีวามต่อเนือ่ง นอกจากการวางแผน

เพ่ือให้เกิดพฤติกรรมโดยตัวเด็กเองแล้ว กิจกรรมที่

กระตุน้เตอืนทัง้ทีโ่รงเรยีนและทีบ้่านตามบรบิททีเ่หมาะสม

กับเด็ก โดยการสนับสนุนจากครูและผู้ดูแลหลัก ซึ่งกลุ่ม

บุคคลเหล่าน้ีมีอิทธิพลต่อเด็กในการปฏิบัติพฤติกรรม 

การบริโภคอาหารและการท�ำกิจกรรมทางกายของเด็ก 

ทีถ่กูต้อง จะช่วยให้เดก็มโีอกาสประสบความส�ำเรจ็ในการ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได้ดียิ่งขึ้น

ผู้วิจัยจึงสนใจท�ำการศึกษาผลของโปรแกรม

ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมตามแผนต่อพฤตกิรรมการบรโิภค

อาหารและการท�ำกิจกรรมทางกายของเด็กวัยเรียน 

ตอนปลายที่มีภาวะน�้ำหนักเกิน เพื่อส่งเสริมพฤติกรรม

ตามแผน โดยจะต้องมีการปรบัเปล่ียนทศันคตต่ิอพฤตกิรรม 

การคล้อยตามกลุม่อ้างองิซึง่เป็นบคุคลทีมี่อทิธพิลต่อเดก็ 

รวมท้ังส่งเสรมิให้เดก็มกีารรบัรูค้วามสามารถของตนเอง

ในการปฏิบตัพิฤตกิรรม โดยองค์ประกอบเหล่านีจ้ะส่งผล

ให้เกิดการปรับเปล่ียนพฤติกรรมทั้งการบริโภคอาหาร 

การท�ำกจิกรรมทางกายของเดก็ทีถ่กูต้องได้อย่างต่อเนือ่ง

และเหมาะสมต่อไป
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กรอบแนวคิดการวิจัย

พฤติกรรม 

ตามแผน

1. ด้านการ

บริโภคอาหาร                      

2. ด้านการท�ำ

กิจกรรม

ทางกาย

โปรแกรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตามแผนของเด็กที่มีภาวะน�้ำหนักเกิน

1) การปรับเปลี่ยนทัศนคติต่อพฤติกรรมตามแผน เพ่ือให้เด็กเกิดความตระหนักและมี

ทัศนคติที่ดีต่อพฤติกรรมการบริโภคและการท�ำกิจกรรมทางกายที่เหมาะสม ผ่านกิจกรรม

-	แลกเปล่ียนเรียนรู้การปรับเปล่ียนพฤติกรรมตามแผน เพื่อประเมินความเชื่อและ

ทัศนคติทั้งทางบวกและทางลบของเด็กเกี่ยวกับการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

-	การดูวิดีโอ “ฝันร้ายของอ้วน” และร่วมกันอภิปรายพฤติกรรมทางบวกและทางลบ

ของเด็กในวิดีโอ เพื่อให้เกิดความตระหนักในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม

-	การเสรมิความรูด้้านการบรโิภคอาหารและการท�ำกจิกรรมทางกายทีเ่หมาะสมให้เด็ก

ได้เห็นประโยชน์และโทษของการบริโภคและการท�ำกิจกรรมทางกายที่เหมาะสมและ 

ไม่เหมาะสม พร้อมมอบคู่มือ“ควบคุมหุ่นได้ด้วยตนเอง” ส�ำหรับเด็กวัยเรียนตอนปลายที่มี

ภาวะน�้ำหนักเกิน 

2) การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง เกี่ยวกับการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของเด็ก โดยบุคคลที่มี

อิทธิพลต่อพฤติกรรมนั้น คือ ครูและผู้ดูแลหลัก เป็นบุคคลกลุ่มอ้างอิง ซึ่งจะมีผลต่อ 

การปฏิบัติพฤติกรรมของเด็ก ผ่านกิจกรรม

-	ครูกระตุ้นเตือนและสังเกตพฤติกรรมเก่ียวกับพฤติกรรมการบริโภคและกิจกรรม 

ทางกายทีเ่หมาะสมขณะอยูโ่รงเรยีน พร้อมทัง้ชีแ้นะ เสรมิแรงแก่เดก็ทีย่งัไม่สามารถปฏบิตัไิด้ 

ส�ำหรับเด็กที่สามารถปฏิบัติได้ ให้ค�ำชมเชยและสนับสนุนให้ปฏิบัติต่อไป พร้อมมอบคู่มือ

ส�ำหรับครูและจัดตั้งกลุ่มไลน์ หากครูต้องการข้อมูลเพิ่มเติม

-	ผู้ดูแลหลักแนะน�ำ  เอาใจใส่ในการจัดเตรียมอาหาร ดูแลช่วยเหลือ กระตุ้นเตือน 

สนับสนุนและส่งเสริมการปฏิบัติกิจกรรมทางกายที่เหมาะสมขณะอยู่บ้าน พร้อมมอบคู่มือ

ส�ำหรับผู้ดูแลหลักและจัดตั้งกลุ่มไลน์

3) ส่งเสริมการรับรู้ความสามารถของเด็กในการปฏิบัติพฤติกรรมตามแผน โดยให้เด็กเกิด

การเรียนรู้ความง่ายท่ีจะควบคุมตนเองในการปฏิบัติพฤติกรรมทั้งทางด้านการบริโภค 

และการท�ำกจิกรรมทางกาย เพือ่สร้างโอกาสและการกระท�ำในพฤตกิรรมนัน้ ผ่านกจิกรรม

-	“บัดดี้อ้วนหารเจ็ด” เพ่ือแลกเปล่ียนถึงความส�ำเร็จในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม  

รวมถึงวิเคราะห์ปัญหา อุปสรรค และแนวทางการแก้ไข

-	Walk rally ได้แก่ ฐานออกก�ำลังกายไร้พุง ฐานกิจกรรมการจ่ายตลาด ฐานรู้ฉลาก

อย่างฉลาด ฐานหนูจ๋ายอดบันทึก และฐานรู้หุ่นด้วยตนเอง เพื่อเป็นการเสริมทักษะให้เด็ก 

เรียนรู้ถึงความยากง่ายในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

-	จัดประกวดผู้ที่มีคะแนนการบันทึกพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการท�ำกิจกรรม

ทางกายดเีด่น เพือ่ให้เดก็เกดิแรงจูงใจในการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมจากการแข่งขนักับกลุม่เพ่ือน

ที่มีน�้ำหนักเกินด้วยกัน

-	ผู้วิจัยให้ค�ำชมเชย ก�ำลังใจ เสริมแรงทางบวก พร้อมทั้งมอบของรางวัลให้เด็กที่มี

พฤติกรรมการบริโภคอาหารและกิจกรรมทางกายที่เหมาะสม
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย

เ พ่ือศึกษาผลของโปรแกรมปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมตามแผนต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารและ

การท�ำกิจกรรมทางกายของเด็กวัยเรียนตอนปลายที่มี

ภาวะน�้ำหนักเกิน

วิธีด�ำเนินการวิจัย

การศกึษานีเ้ป็นการวจิยัแบบก่ึงทดลอง (Quasi- 

experimental research) เป็นการศึกษาแบบสองกลุ่ม 

วัดผลก่อนและหลังการทดลอง (Two- group pretest- 

posttest design)

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากร คือ เด็กวัยเรียนตอนปลายที่มีภาวะ

น�้ำหนักเกิน ศึกษาอยู่ในโรงเรียนสังกัดส�ำนักงานเขต 

พื้นที่การศึกษาประถมศึกษาสระบุรี เขต 1 ส�ำนักงาน

คณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน ปีการศึกษา 2561

กลุ่มตัวอย่าง คือ เด็กวัยเรียนเพศชายและ 

เพศหญงิ อายรุะหว่าง 10-12 ปี ก�ำลงัศกึษาอยูใ่นโรงเรยีน

สังกัดส�ำนักงานเขตพื้นท่ีการศึกษาประถมศึกษาสระบุร ี

เขต 1 ส�ำนักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน  

ปีการศึกษา 2561 มีเกณฑ์น�้ำหนักตามเกณฑ์ส่วนสูง  

เมื่อเทียบกับกราฟแสดงเกณฑ์อ้างอิงการเจริญเติบโต 

ของเพศชายและเพศหญิง ส�ำหรับเด็กอายุ 5-18 ปี  

ของเพศเดยีวกนัทีอ่ายเุท่ากนัของกรมอนามยั พ.ศ. 2542 

มากกว่า 3 เท่า ของส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (+3 S.D.)

การสุม่กลุม่ตัวอย่างครัง้นีมี้เกณฑ์การคดัเลอืก

โรงเรยีน โดยเป็นโรงเรยีนขนาดใหญ่ทีม่นีกัเรยีนมากกว่า 

601 คนขึ้นไป ในจังหวัดสระบุรี สังกัดรัฐบาล ที่ไม่ได้มี

การด�ำเนนิกจิกรรมเพ่ือปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมส�ำหรบัเดก็

วัยเรียนที่มีภาวะน�้ำหนักเกิน โรงเรียนที่เป็นกลุ่มทดลอง

และกลุ่มควบคุมต้องมีระยะห่างกันมากกว่าหรือเท่ากับ 

30 กิโลเมตร เพื่อป้องกันการปนเปื้อนข้อมูล

เกณฑ์การคัดเข้าคือ ไม่มีโรคประจ�ำตัวหรือ

ภาวะสุขภาพอืน่ทีม่ผีลต่อการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม เช่น 

โรคเบาหวาน โรคหวัใจ โรคหอบหดื โรคกระดกู โรคสมาธิ

ส้ัน โรคทางจติเวช เป็นต้น ไม่อยูร่ะหว่างการรบัประทาน

ยาหรืออาหารลดน�้ำหนัก หรือวิธีการใดๆ ในการรักษา

เพื่อการลดน�้ำหนัก

การค�ำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง ใช้โปรแกรม

ส�ำเร็จรูป G*Power version 3.1.9.214 ทดสอบด้วย 

สถิติที แบบ 2 กลุ่ม (t–test: two groups) โดยก�ำหนด

ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ .05 ก�ำหนดค่าอิทธิพล (Effect 

Size) จากการศึกษาที่ผ่านมาของชื่นจิตต์ จันทร์พร้อม15 

ได้เท่ากับ 0.67 ก�ำหนดค่าอ�ำนาจการทดสอบ (Power 

of test) เท่ากับ 0.80 ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 29 คน 

เนื่องจากการศึกษานี้มี 2 กลุ่ม จึงต้องการกลุ่มตัวอย่าง

อย่างน้อย 58 คน และเพื่อป้องกันการสูญหายของกลุ่ม

ตัวอย่าง การศึกษาคร้ังนี้จึงเพิ่มขนาดของกลุ่มตัวอย่าง

อกีร้อยละ 2016 จงึได้ขนาดกลุม่ตวัอย่างทีใ่ช้ในการศกึษา

ครั้งนี้ รวมทั้งสิ้น 70 คน โดยแบ่งเป็นกลุ่มตัวอย่างที ่

เข้าร่วมโปรแกรม (กลุม่ทดลอง) 35 คน และกลุม่ตวัอย่าง

ที่ได้รับการดูแลสุขภาพตามปกติ (กลุ่มควบคุม) 35 คน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

เครื่องมือที่ใช้ในการด�ำเนินการวิจัย

1.	 โปรแกรมปรบัเปล่ียนพฤตกิรรมตามแผนของ

เดก็วยัเรยีนตอนปลายทีม่ภีาวะน�ำ้หนกัเกนิ ประกอบด้วย 

กิจกรรมหลัก ดังนี้ 1) กิจกรรมพิชิตน�้ำหนักเกินส�ำหรับ

เด็ก ได้แก่ การบรรยาย การสาธิตและสาธิตย้อนกลับ 

การแลกเปลีย่นเรยีนรู ้และการจดักจิกรรมตามฐาน จ�ำนวน 

5 ฐาน 2) กิจกรรมวิเคราะห์ตนเอง สะท้อนความรู้สึก 

ปัญหา อปุสรรคทีเ่กดิขึน้และหาแนวทางแก้ไข 3) กจิกรรม

แลกเปลีย่นประสบการณ์การดแูลเด็กทีมี่ภาวะน�ำ้หนกัเกนิ 

และเสริมความรู้เกี่ยวกับโรคอ้วนในเด็กและแนวทาง 

การดแูลพฤตกิรรมการบริโภคอาหารและการท�ำกจิกรรม

ทางกายที่เหมาะสมส�ำหรับครูและผู้ดูแลหลัก
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2.	 คู ่มือ “พิชิตน�้ำหนักเกิน” ส�ำหรับเด็ก 

ส�ำหรับครู ส�ำหรับผู้ดูแลหลัก และสื่อประกอบการสอน

3.	 แบบบนัทกึพฤตกิรรม “หนจู๋า...ยอดบันทกึ” 

โดยให้เด็กบันทึกการรับประทานอาหารและการท�ำ

กิจกรรมทางกายของตนเองในแต่ละวัน

4.	 วีดิทัศน์ เรื่องฝันร้ายของอ้วน ซึ่งเป็นสื่อ 

การสอนภาวะโภชนาการส�ำหรบันกัเรยีนชัน้ประถมศกึษา

ปีที่ 4 ของเครือข่ายคนไทยไร้พุง พ.ศ. 2552 โดยเนื้อหา

จะช่วยให้เด็กเชื่อม่ันว่าตนเองสามารถเลือกรับประทาน

อาหารได้ถูกต้องได้ด้วยตนเอง ความยาว 3.10 นาที

5.	 เครื่องชั่งน�้ำหนัก และเครื่องวัดส่วนสูง

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล

1.	 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป

2.	 แบบสอบถามพฤติกรรมด้านการบริโภค

อาหาร ผู ้วิจัยปรับปรุงจากแบบสอบถามพฤติกรรม 

การบริโภคอาหารของเสาวนีย์ ชูจันทร์17 โดยเป็น

แบบสอบถามทีส่ร้างขึน้ตามแนวคดิของการรบัประทาน

อาหารตามหลักไฟจราจร กองโภชนาการ กรมอนามัย 

ลกัษณะค�ำตอบเป็นมาตราส่วนแบบประมาณค่า 4 ระดบั 

ตั้งแต่ไม่รับประทานเลย จนถึงรับประทานเป็นประจ�ำ 

โดยให้ผู้ตอบระบุการบริโภคอาหารในรอบ 1 สัปดาห ์

ที่ผ่านมา มีค�ำถามจ�ำนวน 58 รายการ

3.	 แบบสอบถามพฤติกรรมการท�ำกิจกรรม

ทางกาย ผู้วิจัยปรับปรุงจากแบบสอบถามการส�ำรวจ

กิจกรรมทางกายในเด็กและเยาวชนไทย พ.ศ. 2558 

ส�ำหรับเด็กอายุ 10-13 ปี ของ อารีกุล อมรศรีวัฒนกุล,  

ฟิโอนา บลู และไมเคลิ โรเซนเบร์ิก18 ลกัษณะค�ำตอบเป็น

มาตราส่วนแบบประมาณค่า 5 ระดบั ลกัษณะข้อค�ำถาม

เป็นการประเมนิระยะเวลาของกิจกรรมจ�ำแนกตามระดบั

ความหนักของกิจกรรม มีค�ำถามจ�ำนวน 33 ข้อ

การทดสอบคุณภาพของเครื่องมือ

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการด�ำเนินการวิจัย และ 

เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมลูผ่านการตรวจสอบ

ความตรงตามเนื้อหา (Content Validity Index: CVI) 

จากผูท้รงคณุวฒุ ิ3 ท่าน ประกอบด้วย อาจารย์พยาบาล

ผู้มีความเช่ียวชาญทฤษฏีพฤติกรรมตามแผน 1 ท่าน 

พยาบาลผูเ้ชี่ยวชาญดา้นภาวะน�้ำหนักเกนิในเดก็ 1 ท่าน 

และผู้เชี่ยวชาญด้านโภชนาการ 1 ท่าน ผู้วิจัยได้ค�ำนวณ

ค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหาของโปรแกรมปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมตามแผน ได้เท่ากับ 1 ส�ำหรับแบบสอบถาม

พฤติกรรมการบริโภคอาหาร ได้เท่ากับ .95 และ

แบบสอบถามพฤติกรรมกิจกรรมทางกาย ได้เท่ากับ 1 

และน�ำไปหาความเที่ยงกับเด็กวัยเรียนที่มีคุณสมบัต ิ

เช่นเดียวกับกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 30 ราย โดยผล 

การทดสอบความเที่ยงโดยวิธีการทดสอบซ�้ำ16 (Test–

retest reliability) ภายใน 2 สัปดาห์ พบว่า แบบสอบถาม

พฤตกิรรมการบรโิภคอาหาร ได้ค่าความเชือ่มัน่เท่ากบั .90 

และแบบสอบถามพฤติกรรมการท�ำกิจกรรมทางกาย  

ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ .84

การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง

ผูว้จิยัด�ำเนนิการเกบ็ข้อมลูหลงัได้รบัการอนมุตัิ

จากคณะอนกุรรมการจรยิธรรมการวจิยัในคน มหาวทิยาลัย

ธรรมศาสตร์ ชุดที่ 3 เลขที่ COA No.085/2561 และ

ให้การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่างตลอดกระบวนการวิจัย 

โดยเด็กและผู้ปกครองได้รับการอธิบายถึงวัตถุประสงค์ 

ขัน้ตอนการด�ำเนนิการวจิยั การพทิกัษ์สทิธิแ์ละการรักษา

ความลับ แล้วให้อ่านเอกสารชี้แจงและหนังสือแสดง

เจตนายินยอมเข้าร่วมการวิจัย เมื่อกลุ่มตัวอย่างเข้าใจ

และยินยอมเข้าร่วมการวิจัย ผู้วิจัยให้กลุ่มตัวอย่างและ 

ผู้ปกครองลงชื่อเป็นลายลักษณ์อักษร

การเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูล โดย

ด�ำเนินตามขั้นตอน ดังนี้

ผู้วิจยัตดิต่อประสานงานผู้อ�ำนวยการโรงเรยีน

และครู เพื่อแนะน�ำตัวชี้แจงโครงการวิจัย วัตถุประสงค์ 

ขัน้ตอนการด�ำเนนิการวิจัย และการเกบ็ข้อมลู หลงัจากนัน้

แจกเอกสารแนะน�ำโครงการวิจัยให้ผู้ปกครองและขอ

ความยินยอมให้เด็กเข้าร่วมโครงการวิจัย แจกเอกสาร

ส�ำหรับเด็กที่เป็นกลุ่มตัวอย่างเพื่อขอความร่วมมือ 
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และลงช่ือยินยอมในการเข้าร่วมโครงการวิจัย จากนั้น 

นัดหมายวันเวลาในการเข้าร่วมกิจกรรม มีรายละเอียด

ในการด�ำเนินการวิจัย ดังนี้

ขั้นเตรียมการ

1.	ผู้วิจัยติดต่อประสานงานกับครู ผู้ปกครอง 

และนกัเรยีนเพือ่ขอความร่วมมอืระหว่างการด�ำเนนิงาน

2.	 เตรียมความพร้อมของผูช่้วยวจิยั คอื อาจารย์

พยาบาลวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สระบุรี จ�ำนวน 

4 คน

3.	 เตรียมสื่อการสอนอุปกรณ์ต่างๆ และ 

สถานที่ในการด�ำเนินกิจกรรม

ขั้นด�ำเนินการ จ�ำแนกเป็นกลุ่มทดลองและ

กลุ่มควบคุม ดังนี้

กลุ ่มทดลอง ได้รับโปรแกรมปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมตามแผน รวมเวลา 6 สัปดาห์ สัปดาห์ละ  

1 กิจกรรม ดังนี้

สัปดาห์ที่ 1 จัดอบรมแลกเปลี่ยนเรียนรู ้ 

การดูแลเด็กวัยเรียนตอนปลายท่ีมีภาวะน�้ำหนักเกิน 

แก่ครูและผู้ดูแลหลัก ส�ำหรับเด็ก ผู ้วิจัยให้เด็กตอบ

แบบสอบถามก่อนการทดลอง (Pre-test) และจดักจิกรรม

พิชิตน�้ำหนักเกิน ดังนี้

1.	 บันทกึการชัง่น�ำ้หนกั วดัส่วนสงู และประเมนิ

น�้ำหนักของตนเองจากกราฟ

2.	 กิจกรรมกลุ่มสัมพันธ ์ แนะน�ำสมาชิกกลุ่ม 

เพื่อสร้างสัมพันธภาพที่ดีต่อกัน

3.	 กิจกรรม Body Paint เพื่อให้เด็กค้นหา

สาเหตุของภาวะอ้วน น�ำมาแลกเปลี่ยนเรียนรู้

4.	 บรรยาย “รูไ้ว้พชิติน�ำ้หนกัเกนิ” พร้อมแจก

คู่มือการควบคุมน�้ำหนัก “ควบคุมหุ่นได้ด้วยตนเอง”

5.	 กจิกรรมเสริมความรูห้ลกัการบรโิภคอาหาร

ตามไฟจราจรและหลักการท�ำกิจกรรมทางกาย

6.	 กิจกรรมภาคปฏิบัติตามฐาน Walk rally 

“จัดการอย่างไรหนอ...กับความอ้วนของหนู”

7.	 กิจกรรม “หัวใจจ๋าหนูท�ำได้” และแจ้ง 

การจัดประกวดผู้ที่มีการบันทึกพฤติกรรมดีเด่น

สัปดาห์ที่ 2 กิจกรรมสันทนาการ กิจกรรม 

Theater “ฝันร้ายของอ้วน” และกจิกรรมวเิคราะห์ตนเอง

ว่าบรรลุเป้าหมายที่ตั้งไว้ในสัปดาห์แรกหรือไม่

สัปดาห์ที่ 3 ประชุมครูประจ�ำชั้นและประชุม

ผู ้ดูแลหลัก เพื่อแลกเปล่ียนประสบการณ์การดูแล 

การบริโภคอาหารและการท�ำกิจกรรมทางกายของเด็ก

สัปดาห์ที่ 4 กิจกรรม “บัดดี้อ้วนหารเจ็ด”  

เพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรู้พฤติกรรมการบริโภคอาหารและ

การท�ำกจิกรรมทางกาย โดยผูว้จิยัชีแ้นะ เสรมิแรงแก่เดก็

ที่ยังไม่สามารถปฏิบัติพฤติกรรมได้ ส่วนเด็กที่สามารถ

ปฏิบัติได้ให้ค�ำชมเชยและสนับสนุนให้ปฏิบัติต่อไป

สัปดาห์ที่ 5 กิจกรรมการแลกเปลี่ยนเรียนรู้

ทักษะการควบคุมน�้ำหนัก เพื่อวิเคราะห์ตนเอง สะท้อน

ความรูส้กึ ปัญหา อปุสรรคทีเ่กดิขึน้ และหาแนวทางแก้ไข

สัปดาห์ท่ี 6 ประกาศผลผู้ที่บันทึก “หนูจ๋า 

ยอดบนัทกึ” ดเีด่น และประเมนิการบรรลเุป้าหมายและ

การวางแผนปรบัเปล่ียนพฤตกิรรมจากกจิกรรม “หวัใจจ๋า

หนูท�ำได้” ของสัปดาห์แรก และตอบแบบสอบถาม 

หลังการทดลอง (Post- test)

กลุ่มควบคุม

สัปดาห์ที่ 1 กลุ่มควบคุมตอบแบบสอบถาม 

Pre-test พร้อมนดัหมายกจิกรรมครัง้ต่อไปในสปัดาห์ที ่6

สัปดาห์ท่ี 6 กลุ่มควบคุมท�ำแบบสอบถาม 

Post- test และจัดกิจกรรมพิชิตน�้ำหนักเกิน พร้อมทั้ง

มอบคู่มือ “ควบคุมหุ่นได้ด้วยตนเอง” เช่นเดียวกับเด็ก

กลุม่ทดลอง เพือ่ให้เดก็กลุม่นีม้แีนวทางในการปรบัเปลีย่น

พฤติกรรมและสามารถน�ำไปปฏิบัติได้

การวิเคราะห์ข้อมูล

ผู้วิจัยได้วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมสถิติ

ส�ำเร็จรูป โดยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ยและ

ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน สถติ ิChi- square, Dependent 

t- test, Independent t- test ก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญ

ทางสถิติที่ .05
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ผลการวิจัย

เมือ่ทดสอบความแตกต่างเรือ่งเพศ อาย ุระดบั

การศึกษา การรับรู้ร่างของตนเอง บุคคลที่อาศัยอยู่ด้วย 

ผู้ดูแลและจัดเตรียมอาหารที่บ้าน และประสบการณ์ 

การควบคมุน�ำ้หนกั ระหว่างกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ 

พบว่า กลุ่มตัวอย่างท้ังสองกลุ่มไม่แตกต่างกัน อย่างมี 

นัยส�ำคัญทางสถิติ (p > .05)

การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรม

การบรโิภคอาหารและพฤตกิรรมการท�ำกจิกรรมทางกาย

หลังการทดลองของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม พบว่า 

กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการบริโภคอาหาร

และพฤติกรรมการท�ำกิจกรรมทางกายสูงกว่าก่อน 

การทดลอง อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(p < .01) ดงัแสดง

ในตารางที่ 1

ตารางที่ 1	 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรมการบริโภคอาหารและพฤติกรรมการท�ำกิจกรรมทางกาย 

หลังการทดลองของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

ตัวแปร ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง t-test df p-value

X SD. X SD.

1. พฤติกรรมการบริโภค

อาหาร

กลุ่มทดลอง (n=35)

กลุ่มควบคุม (n=35)

2. พฤติกรรมการท�ำกิจกรรม

ทางกาย

กลุ่มทดลอง (n=35)

กลุ่มควบคุม (n=35)

114.96

110.89

25.51

27.66

4.22

4.71

5.55

6.12

149.63

110.63

33.29

27.54

7.54

5.39

3.44

5.82

24.24

.24

8.91

.41

34

34

34

34

.00

.41

.00

.34

การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรม

การบรโิภคอาหารและพฤตกิรรมการท�ำกจิกรรมทางกาย

ของเด็กวัยเรียนตอนปลายท่ีมีน�้ำหนักเกินระหว่าง 

กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมหลังได้รับโปรแกรม พบว่า 

กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการบริโภคอาหาร

และพฤตกิรรมการท�ำกจิกรรมทางกายสงูกว่ากลุม่ควบคมุ 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < .01) ดังแสดงในตาราง 

ที่ 2
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ตารางที่ 2	 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรมการบริโภคอาหารและพฤติกรรมการท�ำกิจกรรมทางกายของ

เด็กวัยเรียนตอนปลายที่มีน�้ำหนักเกินระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมหลังได้รับโปรแกรม

ตัวแปร X SD. t-test df p-value

1.	พฤติกรรมการบริโภคอาหาร

	 กลุ่มทดลอง (n=35)

	 กลุ่มควบคุม (n=35)

2.	พฤติกรรมการท�ำกิจกรรมทางกาย

	 กลุ่มทดลอง (n=35)

	 กลุ่มควบคุม (n=35)

149.63

110.63

33.29

27.54

7.54

5.39

3.44

5.82

24.91

5.03

68

68

.00

.00

อภิปรายผล

พฤติกรรมการบริโภคอาหาร ผลการศึกษา

ครัง้นี ้พบว่า หลงัการทดลอง กลุม่ทดลองมคีะแนนเฉลีย่

พฤติกรรมการบริโภคอาหารสูงกว่าก่อนการทดลอง 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < .05) และกลุ่มทดลอง 

มีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการบริโภคอาหารสูงกว่ากลุ่ม

ควบคุม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < .05) ซึ่งเป็นไป

ตามสมมติฐาน ท้ังน้ีสามารถอธิบายได้ว่า โปรแกรม 

ปรบัเปล่ียนพฤตกิรรมตามแผนในเดก็วยัเรยีนตอนปลาย

ทีม่ภีาวะน�ำ้หนกัเกนิทีผู่ว้จิยัได้พฒันาขึน้จากการทบทวน

วรรณกรรม โดยประยุกต์ใช้ทฤษฏีพฤติกรรมตามแผน

ของไอเซน (Theory of planned behavior)13 เป็น 

กรอบแนวคดิ โดยจดักจิกรรมเพือ่ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม

ตามแผนของเดก็วยัเรยีนตอนปลายทีม่ภีาวะน�ำ้หนกัเกนิ

ต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการท�ำกิจกรรม 

ทางกาย พบว่า ด้านการบริโภคอาหารของเด็กเป็นไป 

ในทศิทางทีด่ขึีน้ เมือ่พจิารณารายละเอยีดในแต่ละกิจกรรม

ของโปรแกรม พบว่า ด้านที่ 1 คือ ทัศนคติต่อพฤติกรรม

ตามแผน ผ่านกจิกรรม Body Paint โดยการให้เดก็ค้นหา

สาเหตทุีท่�ำให้ตนเองมภีาวะน�ำ้หนกัเกนิ น�ำมาแลกเปลีย่น

เรียนรู้ในกลุม่ เพ่ือประเมนิความเชือ่และทศันคตทิัง้ทางบวก

และทางลบของเดก็เกีย่วกบัการควบคมุน�ำ้หนกั โดยเดก็

สามารถบอกถึงสาเหตุของการท�ำให้เกิดภาวะน�้ำหนัก

เกินได้ หลังจากประเมินแล้วผู้วิจัยได้เสริมความรู้ด้าน 

การบรโิภคอาหารท่ีเหมาะสม ด้านที ่2 คอื การคล้อยตาม

กลุ่มอ้างอิงเกี่ยวกับพฤติกรรมตามแผน (Subjective 

norm) ส�ำหรับการศึกษานี้ คือ ครู และผู้ดูแลหลัก  

เนื่องด้วยครูและผู้ดูแลหลักมีอิทธิพลต่อการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมด้านการบริโภคอาหารของเด็ก ทั้งนี้มีการ 

แลกเปลีย่นประสบการณ์ในการดแูลเดก็ในด้านพฤตกิรรม

การบริโภคอาหาร พร้อมทั้งเสริมความรู้และแนวทาง 

ในการดแูลเดก็ทัง้ทีโ่รงเรยีนและทีบ้่านให้เป็นไปในทศิทาง

เดียวกัน ด้านที่ 3 คือ การเสริมการรับรู้ความสามารถ

ของเด็กในการปฏิบัติพฤติกรรมตามแผนด้วยตนเอง  

โดยเด็กได้ฝึกทักษะผ่านกิจกรรมภาคปฏิบัติตามฐาน 

Walk rally ได้แก่ ฐานกจิกรรมจ่ายตลาด เป็นการให้เดก็

เลือกอาหารและให้ช่วยกันแยกว่าอาหารที่เลือกอยู่โซน

ไฟจราจรสใีด และกจิกรรมรูฉ้ลาก อย่างฉลาด เป็นการฝึก

ทกัษะการอ่านฉลากอาหาร และร่วมกนัตรวจสอบอาหาร

ที่รับประทานว่าอยู่ในโซนใดตามหลักโซนสีไฟจราจร  

โดยทัง้สองฐานนีเ้ป็นอาหารทีเ่ดก็ชอบรบัประทานในชวีติ

ประจ�ำวัน ท�ำให้เด็กรับรู้ได้ว่าการเลือกบริโภคอาหาร 

มีความยากหรือง่ายเพียงใด หากเด็กมีประสบการณ์ที่ 

ถกูต้องในการเลอืกบรโิภคย่อมเพ่ิมการรบัรูค้วามสามารถ

ของตนเองทีจ่ะควบคุมการบรโิภคให้ถกูหลัก ซึง่สอดคล้อง

กับการศึกษาที่ผ่านมาของ Tuntiakara19 ที่ได้ศึกษา 

พบว่าการแลกเปล่ียนเรียนรู ้หลายครั้งจะช่วยให้เด็ก 

มีความเข้าใจและปฏิบัติตาม ท�ำให้เด็กเกิดความเชื่อมั่น

และภูมิใจในตนเองเพิ่มขึ้น20
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พฤตกิรรมการท�ำกจิกรรมทางกาย ผลการศกึษา

ครัง้นี ้พบว่า หลงัการทดลอง กลุม่ทดลองมคีะแนนเฉลีย่

พฤตกิรรมการท�ำกจิกรรมทางกายสงูกว่าก่อนการทดลอง 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p< .05) และกลุ่มทดลอง 

มีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการท�ำกิจกรรมทางกายสูงกว่า

กลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p< .05) อธิบาย

ได้ว่า ผู้วิจัยได้จัดกิจกรรมให้กลุ่มตัวอย่างเกิดความรู้

ความเข้าใจเกี่ยวกับหลักการควบคุมน�้ำหนักโดยการท�ำ

กิจกรรมทางกายที่ถูกต้องและเหมาะสม โดยมุ่งเน้นให้

เดก็เกิดทศันคตทิีด่ต่ีอพฤตกิรรมการท�ำกจิกรรมทางกาย 

การให้กลุ่มตัวอย่างฝึกวางแผนจัดเวลาการท�ำกิจกรรม 

ทีถู่กต้องและเหมาะสมกบัตนเองตามหลกัการท�ำกจิกรรม

ทางกายที่เหมาะสม รวมท้ังการได้รับการสนับสนุน  

ให้ก�ำลงัใจและกระตุน้เตอืนจากครแูละผูดู้แลหลกั ซึง่เป็น

บุคคลที่มีอิทธิพลต่อเด็ก อีกทั้งการจดบันทึกพฤติกรรม

การท�ำกิจกรรมทางกายของตนเอง และปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมตามเป้าหมายท่ีได้ตัง้ไว้ การแลกเปลีย่นเรยีนรู้

กับเพื่อน โดยหาแนวทางแก้ไขปัญหาและอุปสรรคที่พบ

ร่วมกนั พร้อมทัง้เสรมิแรงโดยให้ค�ำชมเชยและให้ก�ำลงัใจ

ให้ปฏบิตัพิฤตกิรรมการมกีจิกรรมทางกายอย่างต่อเนือ่ง 

เพือ่ให้กลุม่ตวัอย่างมคีวามมัน่ใจในการรบัรูค้วามสามารถ

ของตนเอง ส่งผลให้กลุม่ทดลองมคีะแนนเฉลีย่พฤตกิรรม

การท�ำกจิกรรมทางกายดกีว่ากลุม่ควบคมุอย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถิติดังที่ได้กล่าวมาแล้วข้างต้น

ดังนั้นจึงสรุปได ้ว ่าโปรแกรมปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมตามแผนต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 

และการท�ำกิจกรรมทางกายของเด็กวัยเรียนตอนปลาย

ทีม่ภีาวะน�ำ้หนกัเกนิ มผีลท�ำให้เกดิพฤตกิรรมการบรโิภค

และพฤติกรรมการท�ำกิจกรรมทางกายที่เหมาะสม

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้

พยาบาลอนามยัโรงเรยีนสามารถน�ำโปรแกรม

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตามแผนไปใช้ เพื่อควบคุม

พฤตกิรรมการบรโิภคอาหารและการท�ำกจิกรรมทางกาย

ของเดก็ โดยประสานความร่วมมอืกบัทางโรงเรยีน อาทเิช่น 

ครอูนามยัโรงเรยีน ครปูระจ�ำชัน้ ครพูละ และนกัโภชนาการ

ของโรงเรียน รวมถึงผู้ปกครองของเด็ก

ข้อเสนอแนะในการวิจัยต่อไป

ควรมีการก�ำหนดบทบาทของครูและผู้ดูแล

หลักในการดูแลและกระตุ้นเตือนพฤติกรรมการบริโภค

อาหารและการท�ำกิจกรรมทางกายของเด็กให้มีความ

ชัดเจน เพื่อเป็นแนวทางเดียวกันส�ำหรับเด็กที่มีภาวะ 

น�้ำหนักเกินทุกคน

กิตติกรรมประกาศ

ขอขอบพระคณุการสนบัสนนุทนุวจิยั ประเภท

ทนุวจิยัทัว่ไป ส�ำหรับนกัศึกษาระดบับณัฑิตศึกษา จากเงิน

กองทนุวิจยั มหาวทิยาลัยธรรมศาสตร์ ประจ�ำปีงบประมาณ 

2561 ส�ำหรับการศึกษาวิจัยในครั้งนี้
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