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ABSTRACT 
 

 The consumption of Thai spicy salads, particularly "yum," is popular in Thailand and often 
associated with gender-diverse populations. However, the nutritional implications of this diet trend have not 
been studied. This study aims to compare the daily energy intake, nutrient intake, and body weight between 
yum consumers and non-consumers among gender-diverse population assigned male at birth in Bangkok, 
Thailand. A cross-sectional study was conducted among 196 gender-diverse individuals assigned male at 
birth residing in Bangkok. Participants reported their height, weight, and dietary intake using a semi-
quantitative food frequency questionnaire. Fifty-nine percent of the sample reported consuming yum at 
least once in the past week, with an average intake of 0.3 servings per day, providing 57 kcal and 482 mg 
of sodium. Yum consumers, compared to non-consumers, have higher energy (2,444 vs. 1,891 kcal/day 
respectively, p<0.001) and sodium intake (2,504 vs. 2,121 mg/1000 kcal/day respectively, p=0.04). 
However, there was no significant difference in body mass index (BMI) between the two groups (23.3 vs. 
23.4 kg/m2, p=0.86). Yum is likely a popular food choice among gender-diverse individuals in Bangkok. 
While the energy contribution from yum consumption is relatively low, the sodium content is substantial 
(24% of the recommended daily intake of 2,000 mg/day). Additionally, meals containing yum may be 
accompanied by other foods and beverages, leading to increased overall energy and sodium intake. 
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บทความวิจยั 

ความสมัพนัธร์ะหว่างการบริโภคย ากบัการได้รบัโซเดียมและน ้าหนักตวัในประชากร 
เพศก าเนิดชายท่ีมีความหลากหลายทางเพศในกรงุเทพมหานคร 

ฐนิต วินิจจะกลู1*, วริศ วงศพิ์พิธ2, เพญ็ภพ พนัธุเ์สือ1 

1 กลุ่มวชิาการและวจิยัดา้นอาหารและโภชนาการ สถาบนัโภชนาการ มหาวทิยาลยัมหดิล 
2 สาขาวชิาสขุศกึษาและพลศกึษา ภาควชิาหลกัสตูรและการสอน คณะครศุาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 

บทคดัย่อ 
 

 กระแสการบรโิภคอาหารประเภทย าเป็นทีน่ิยมในประเทศไทย และมกัถูกเชือ่มโยงกบักลุ่มประชากร
ทีม่คีวามหลากหลายทางเพศ (Lesbian, Gay, Bisexual, Transgender, and Queer; LGBTQ+) แต่การศกึษาผล
ต่อภาวะโภชนาการยงัมจี ากดั การศกึษานี้มวีตัถุประสงคเ์พือ่เปรยีบเทยีบปรมิาณพลงังาน สารอาหารทีไ่ดร้บัต่อวนั 
และน ้าหนกัตวัระหว่างผูบ้รโิภคและไมบ่รโิภคย า โดยรปูแบบการวจิยัเป็นการส ารวจภาคตดัขวางในกลุ่มประชากร 
LGBTQ+ เพศก าเนิดชายในกรุงเทพมหานคร (n=196) เกบ็ขอ้มูลด้วยการรายงานน ้าหนักและส่วนสูง และตอบ
แบบสอบถามความถี่การบรโิภคอาหารกึ่งปรมิาณ ผลการศกึษาพบว่ากลุ่มตวัอย่างร้อยละ 59 เป็นผูบ้รโิภคย า 
(บรโิภคย าอยา่งน้อย 1 ครัง้ในสปัดาหท์ีผ่า่นมา) จ านวนหน่วยบรโิภคเฉลีย่อยู่ที ่0.3 จานต่อวนั (ไดร้บัพลงังาน 57 
กโิลแคลอร ีโซเดยีม 482 มก.) ผูบ้รโิภคย ามแีนวโน้มทีจ่ะไดร้บัพลงังานมากกว่าผูไ้มบ่รโิภคย า (2,444 และ 1,891 
กโิลแคลอร/ีวนั ตามล าดบั, p<0.001) รวมถงึโซเดยีม (2,504 และ 2,121 มก./1000 กโิลแคลอร/ีวนั ตามล าดบั, 
p=0.04) อยา่งไรกต็ามไมพ่บความแตกต่างกนัของดชันีมวลกาย (23.3 และ 23.4 กก./ม.2, p=0.86) สรปุการศกึษา
ไดว้่าอาหารประเภทย ามแีนวโน้มทีจ่ะเป็นทีน่ิยมในกลุ่มประชากร LGBTQ+ เพศก าเนิดชาย ปรมิาณการบรโิภคย า
ในประชากรกลุ่มนี้ แมว้่าจะไดร้บัพลงังานน้อย จงึอาจไม่สมัพนัธก์บัน ้าหนกัตวั แต่จะไดร้บัโซเดยีมในปรมิาณมาก 
(24% ของค าแนะน าการบรโิภคโซเดยีมที ่2,000 มก./วนั) นอกจากนี้ มือ้อาหารทีม่กีารบรโิภคย า อาจมกีารบรโิภค
อาหารและเครือ่งดื่มอืน่ ๆ รว่มดว้ย จงึท าใหไ้ดร้บัพลงังานและโซเดยีมเพิม่ขึน้ 
 
ค าส าคญั: อาหารประเภทย า พฤตกิรรมการบรโิภค โซเดยีม น ้าหนกัตวั ความหลากหลายทางเพศ 
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บทน า  

 ในปัจจุบนั สื่อสงัคมออนไลน์มอีทิธิพลอย่าง
มากต่อพฤตกิรรมการบรโิภคอาหารของผูบ้รโิภคใน
สงัคม ทัง้เด็ก วยัรุ่น และผูใ้หญ่1–3 โดยเฉพาะอย่าง
ยิ่งการบริโภคอาหารตามกระแสที่ถูกเผยแพร่ได้
อย่างรวดเร็วผ่านแพลตฟอร์มสื่อต่างๆ ท าให้
ผู้บริโภคได้ร ับอิทธิพลในการเลือกซื้อและบริโภค
อาหารตามทีเ่หน็ในสื่อ ซึง่อาจส่งผลทัง้ดา้นบวกและ
ลบ คอืเกดิการบรโิภคอาหารทีม่ปีระโยชน์หรอืไม่มี
ประโยชน์ต่อสุขภาพ4,5 แต่ความรวดเร็วของการ
เปลี่ยนแปลงของกระแสการบริโภคอาหาร ท าให้
งานวิจยัทางโภชนาการจ านวนมากอาจไม่สามารถ
ตอบโจทยก์ระแสการบรโิภคอาหารไดอ้ยา่งทนัท่วงท ี
เนื่องจากกระบวนการวิจัยทางโภชนาการที่มักมี
ความซับซ้อน จ าเป็นต้องใช้เวลาและทรัพยากร
เพือ่ใหไ้ดผ้ลลพัธง์านวจิยั6 จงึท าใหข้อ้มลูจ านวนมาก
เกี่ยวกับกระแสการบริโภคอาหารบนสื่อสังคม
ออนไลน์  เ ป็นข้อมูลที่มีหลักฐานเชิงประจักษ์
สนบัสนุนจ ากดั7–9 
 หนึ่งในกระแสการบรโิภคอาหารในสื่อสงัคม
ออนไลน์ปัจจุบนั คอืการบรโิภคอาหารประเภทย า ที่
ได้ร ับความนิยมเพิ่มขึ้นอย่างมากในประเทศไทย 
และมักถูกเชื่อมโยงกับกลุ่มประชากรที่มีความ
หลากหลายทาง เพศ  ( Lesbian, Gay, Bisexual, 
Transgender, and Queer; LGBTQ+) ไม่ว่าจะเป็น
การเพิ่มขึ้นของจ านวนร้านอาหารที่เน้นขายย าใน
เมืองใหญ่  เช่น กรุงเทพมหานคร  โดยเฉพาะ
ร้านอาหารที่เ น้นขายย าที่โดดเด่นในสื่อสังคม
ออนไลน์ทีม่เีจ้าของทีเ่ป็น LGBTQ+ ซึ่งนอกจากจะ
เป็นการสรา้งเอกลกัษณ์และกระแสดงึดูดลูกคา้ กย็งั
อาจเป็นการสร้างภาพจ าระหว่างการบรโิภคย ากบั 
LGBTQ+ ด้วย10–12 ซึ่งถึงแม้ว่าในปัจจุบนัจะยงัไม่มี
งานทางวิชาการเพื่ออธิบายความสมัพนัธ์ระหว่าง
การบริโภคย ากับกลุ่ มประชากร  LGBTQ+ ใน
ประเทศไทย แต่รปูแบบการเชื่อมโยงอาหารกบัเพศ 
โดย เฉพาะอย่ า งกับกลุ่ มประชากรที่มีความ
หลากหลายทางเพศ กส็ามารถพบไดใ้นต่างประเทศ

เช่นเดยีวกนั โดยชนิดของอาหารมกัจะแตกต่างกนั
ไปตามบรบิทแวดลอ้มของประเทศนัน้ ๆ13–15 
 ในบรบิทของกลุ่ม LGBTQ+ การบรโิภคย าไม่
เพียงแค่เป็นการเลือกอาหาร แต่ยังสะท้อนถึงอตั
ลกัษณ์ และความแตกต่างทางเพศเมื่อเทยีบกบักลุ่ม
ประชากรที่มีเพศภาวะตรงกับเพศก าเนิด และมี
รสนิ ยมทาง เพศแบบรักต่ า ง เพศ  (Cisgender 
heterosexual)16–19 ซึ่งสอดคล้องกบัการศึกษาจาก
ต่างประเทศที่พบความแตกต่างของลักษณะการ
แสดงออกของบุคคล (Personality trait) ระหว่างเพศ
กบัการบรโิภคอาหารรสจดั20 เมื่อพจิารณาร่วมกบั 
วิธีการปรุง รวมถึงประเภทวตัถุดิบที่ใช้ในการปรุง
อาหารชนิดย าทีส่ามารถหาไดง้า่ยในประเทศไทย ท า
ใหก้ารบรโิภคย ามแีนวโน้มทีจ่ะกลายเป็นกระแสนิยม
ที่ย ัง่ยนื มากกว่ากระแสการบรโิภคอาหารอื่น ๆ ที่
มกัเกดิขึน้และหายไปอยา่งรวดเรว็ สอดคลอ้งกบัการ
ส ารวจในประเทศไทยที่พบว่าธุรกิจร้านอาหาร
ประเภทย ามกีารเตบิโตอยา่งต่อเนื่อง21 
 ในทางโภชนาการ ย าเป็นอาหารไทยทีม่รีสจดั 
โดยส่วนประกอบของเครื่องปรุงหลักประกอบด้วย
น ้าปลา น ้าปลารา้ ผงชรูส และเครือ่งปรงุรสอืน่ ๆ ซึง่
มกัมปีรมิาณโซเดยีมสูง22 การบรโิภคย าเป็นประจ า
อาจเพิม่ความเสีย่งต่อการไดร้บัโซเดยีมเกนิปรมิาณ
ทีแ่นะน าต่อวนั ซึ่งอาจส่งผลเสยีต่อสุขภาพในระยะ
ยาว เช่น เพิ่มความเสี่ยงต่อการเกิด โรคความดนั
โลหติสูง23 ซึ่งอาจเป็นสาเหตุท าใหเ้กดิโรคไม่ตดิต่อ
เรือ้รงัอื่น ๆ เช่นโรคหวัใจและหลอดเลอืด24 และโรค
ไต25 นอกจากนี้ ในบรบิทของการบรโิภคย า อาจมี
ความหลากหลายทัง้ในแง่ของวัตถุดิบที่ ใส่ และ
อาหารชนิดอื่น ๆ ที่มกับรโิภคร่วมกบัย าด้วย (เช่น 
หมยูอ คอหมยู่าง ไก่ทอด ฯลฯ)21 ซึง่หากเป็นอาหาร
ทีใ่หพ้ลงังานสงู อาจสง่ผลใหไ้ดร้บัพลงังานเกนิความ
ต้องการของร่างกาย ในระยะยาวอาจส่งผลท าให้
ระดบัน ้าหนกัตวัและความเสีย่งต่อโรคไมต่ดิต่อเรื้อรงั
ต่าง ๆ ทีก่ล่าวมาขา้งตน้เพิม่สงูขึน้ได้เช่นเดยีวกนั26 
นอกจากนี้งานวิจัยในประเทศไทยที่เกี่ยวข้องกบั
อาหารและโภชนาการในกลุ่มประชากร LGBTQ+ ก็
ยงัมจี ากดัมาก ส าหรบัพฤตกิรรมการบรโิภคอาหาร 
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ในประเทศไทยยังไม่พบการส ารวจแบบแผนและ
พฤตกิรรมการบรโิภคอาหารใน LGBTQ+ อย่างเป็น
ระบบ อย่างไรก็ตาม ขอ้มูลเบื้องต้นจากการส ารวจ
ระดับชาติในประเทศไทย ในปี พ.ศ. 2562 - 2563 
แสดงใหเ้หน็ว่าคนไทยบรโิภคโซเดยีมเฉลีย่ประมาณ
วันละ 3,600 มิลลิกรมั (ซึ่งมากกว่าค าแนะน าการ
บรโิภคโซเดยีมทีไ่ม่เกนิวนัละ 2,000 มลิลกิรมั)27 ซึง่
แมว้่าจะไมไ่ดจ้ าเพาะกบักลุ่มประชากร LGBTQ+ แต่
อาจสามารถอนุมานไดว้่าประชากรกลุ่มนี้กม็แีนวโน้ม
ที่จ ะบริโภคโซเดียมเกินความต้องการต่อวัน
เชน่เดยีวกนั 
 เมื่ อพิจารณาข้อมูลการศึกษา เกี่ย วกับ
โภชนาการและสุขภาพในกลุ่มประชากร LGBTQ+ 
ในต่างประเทศ พบว่างานวิจัยจ านวนมากให้
ความส าคญักบัประเดน็ทีเ่กีย่วขอ้งกบัปัญหาน ้าหนกั
ตวัทีส่มัพนัธ์กบัโรคการกนิผดิปกต ิสุขภาพจติ และ
การมองภาพลักษณ์ต่อตนเอง มากกว่าการศึกษา
เกีย่วกบัการบรโิภคอาหารทีส่มัพนัธ์กบัโรคไม่ตดิต่อ
เรือ้รงั28 อยา่งไรกต็าม ลกัษณะของปัญหาทีเ่กีย่วขอ้ง
กบัพฤตกิรรมการบรโิภคอาหารและน ้าหนักตวั อาจ
มคีวามแตกต่างกนัไปตามบรบิทของสงัคมวฒันธรรม
29 จึงท าให้ข้อมูลการศึกษาจากต่างประเทศอาจมี
ขอ้จ ากดัในการน ามาปรบัใช้กบับรบิทของประเทศ
ไทย จากทีไ่ด้กล่าวมาขา้งต้นว่างานวจิยัในประเทศ
ไทยที่ศึกษากระแสการบริโภคอาหารในสื่อสังคม
ออนไลน์มจี ากดั และจ านวนงานทีม่ใีนปัจจุบนัอาจไม่
ตอบโจทยค์วามเปลีย่นแปลงอย่างรวดเรว็ของสงัคม 
ซึ่งกระแสการบรโิภคย าทีส่มัพนัธ์กบักลุ่มประชากร 
LGBTQ+ ก็เป็นกระแสการบริโภคอาหารรูปแบบ
หนึ่งที่อาจส่งผลต่อภาวะโภชนาการและสุขภาพได้ 
งานวจิยันี้จงึมวีตัถุประสงค์เพื่อศกึษาความสมัพนัธ์
ระหว่างการบรโิภคอาหารประเภทย ากบัการได้รบั
โซเดียมและน ้าหนักตวัในกลุ่มประชากร LGBTQ+ 
เพศก าเนิดชายในเขตกรุงเทพมหานคร เพื่อให้ได้
ข้อมูลเบื้องต้นที่สามารถน าไปใช้ในการพัฒนา
ค าแนะน าทางโภชนาการที่สอดคล้องกับบริบท
แวดล้อมและทนักบักระแสการบรโิภคอาหารบนสื่อ
สงัคมออนไลน์ ซึ่งอาจเป็นประโยชน์ในการวางแผน

นโยบายในการส่งเสริมสุขภาพและโภชนาการใน
กลุ่มประชากรเฉพาะผ่านสื่อสงัคมออนไลน์ในบรบิท
ของประเทศไทยต่อไปไดใ้นอนาคต 
 

วิธีด าเนินการวิจยั  

รปูแบบการวิจยั 
 งานวจิยันี้เป็นการศกึษาภาคตดัขวาง (Cross-
sectional) ในกลุ่มประชากร LGBTQ+ เพศก าเนิด
ชายในกรุงเทพมหานคร เก็บข้อมูลตัง้แต่เดือน
สิงหาคม จนถึงเดือนตุลาคม พ.ศ. 2564 โดยใช้
แบบสอบถามออนไลน์ทีผู่เ้ขา้รว่มงานวจิยัเป็นผูต้อบ
แบบสอบถามด้ ว ยตน เ อ งผ่ า น แพลตฟอร์ ม 
REDCap® ซึ่งเป็นระบบอเิล็กทรอนิกส์ที่ได้รบัการ
ยอมรบัในการบรหิารจดัการแบบสอบถามงานวจิัย30 
งานวิจัยนี้ ได้ร ับการอนุมัติจากคณะกรรมการ
พจิารณาจรยิธรรมการวจิยัในคน มหาวทิยาลยัมหดิล 
(หมายเลขโครงการ: MU-CIRB 2022/196.2107) 
 

ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 
 กลุ่มตวัอย่างในงานวิจยันี้ คอืกลุ่มประชากร 
LGBTQ+ เพศก าเนิดชาย เกณฑก์ารคดัเขา้ร่วมงาน
วจิยัคอื เป็นเพศก าเนิดชาย สญัชาตไิทย ทีม่อีายุ 18 
ปีขึน้ไป และตอบแบบคดักรองโดยระบุว่าตนเองเป็น
ผูท้ีม่คีวามหลากหลายทางเพศ (โดยมนีิยามคอื ผูท้ีม่ ี
รสนิยมทางเพศ (หมายถงึอารมณ์ ความรูส้กึเชงิโร
แมนตกิ และความดงึดดูทางเพศ) กบัเพศทีไ่มใ่ชเ่พศ
ตรงขา้มเพยีงอย่างเดยีว หรอืมอีตัลกัษณ์ทางเพศที่
ไม่ตรงกบัเพศก าเนิด31) และอาศยัอยู่ในเขตพื้นที่
กรงุเทพมหานคร หรอือาศยัอยูใ่นเขตพืน้ทีป่รมิณฑล
แต่ท างานในกรุงเทพมหานคร มาแล้วอย่างน้อย 6 
เดือน (ณ เวลาที่ให้ขอ้มูล) ส่วนเกณฑ์คดัออกจาก
งานวจิยัคอื ไม่แสดงเจตนายนิยอมเขา้ร่วมงานวจิยั 
ไม่ต้องการตอบแบบสอบถาม มโีรคทางกายภาพที่
ส่งผลท าให้ไม่สามารถบริโภคอาหารทางปากได้
ตามปกติ หรือมีปัญหาทางสุขภาพจิตหรือเชาว์
ปัญญาอย่า งรุนแรงจนท า ให้ไม่สามารถตอบ
แบบสอบถามได้อย่ า งอิสระด้วยตน เอง  โดย
จุดประสงค์ของการคดักรองปัญหาทางสุขภาพจิต



ISSN 3056-9192 (Online)             วารสารโภชนาการ (Online)        ปีที ่59  ฉบบัที ่2  เดอืนกรกฎาคม-ธนัวาคม 2567            |    45 

http://www.Nutritionthailand.org 

หรอืเชาว์ปัญญาอย่างรุนแรง มไิด้มจีุดมุ่งหมายใน
การกดีกนัหรอืปฏเิสธการเขา้ร่วมงานวจิยัของผู้ที่มี
ปัญหาทางสุขภาพจติแต่อย่างใด แต่เป็นการป้องกนั
กรณีผู้เข้าร่วมงานวิจัยอาจเกิดความรู้สึกเครียด 
กงัวล จนไม่สามารถตอบแบบสอบถามได้ครบถ้วน 
ดงันัน้ผูท้ีไ่ดร้บัการวนิิจฉัยโรคทางจติเวช แต่ไม่ไดม้ี
ปัญหาเฉียบพลันและรุนแรง สามารถเข้าร่วมงาน
วจิยันี้ได ้
 ส าหรบัการค านวณขนาดตวัอย่าง ค านวณที่
ระดับความแม่นย าที่ยอมรับได้เท่ากับร้อยละ 5 
(d=0.05) และความเชื่อมัน่ในการค านวณขนาด
ตัวอย่างร้อยละ 95 (α=0.05) โดยอ้างอิงความชุก
ของประชากร LGBTQ+ ในประเทศไทยจากการ
ส ารวจโดยหน่วยงานเอกชนอยู่ทีป่ระมาณรอ้ยละ 9 
ของประชากร32 เนื่องจากในปัจจุบัน ยังไม่มีการ
ส ารวจความชุกของประชากร LGBTQ+ ในประเทศ
ไทยอย่างเป็นระบบด้วยวธิมีาตรฐานโดยหน่วยงาน
ภาครฐั (เช่น ส านักงานสถติแิห่งชาติ) ซึ่งใกล้เคยีง
กบัตวัเลขความชุกจากการส ารวจในกลุ่มประชากร
นักศกึษาในประเทศแถบเอเชยีตะวนัออกเฉียงใต ้ที่
รวมประเทศไทยดว้ย33 ค านวณขนาดตวัอยา่ง34 ดว้ย
สูตร n=[Z2(p)(1-p)]/d2 จะได้ขนาดตัวอย่างเท่ากบั 
126 คน เพื่อป้องกนักรณีได้ขอ้มูลไม่ครบถ้วน เกบ็
ขอ้มูลเพิม่จากขนาดตวัอย่างทีค่ านวณไดร้อ้ยละ 20 
ท าใหข้นาดตวัอยา่งทีใ่ชใ้นงานวจิยันี้เทา่กบั 151 คน 
ใชว้ธิกีารเกบ็ขอ้มลูดว้ยวธิกีารสุม่แบบเฉพาะเจาะจง 
(Purposive sampling) โดยใชว้ธิกีารประชาสมัพนัธ์
ผ่านสื่อสงัคมออนไลน์ทีเ่กี่ยวขอ้งกบักลุ่มประชากร 
LGBTQ+ 
 

กระบวนการวิจยั 
 ผูท้ีส่นใจเขา้ร่วมงานวจิยัไดต้อบแบบคดักรอง
เขา้รว่มงานวจิยั และหากผา่นเกณฑเ์ขา้รว่มงานวจิยั 
ผู้วิจัยได้ติดต่อกลับผ่านทางอีเมล์หรือช่องทางสื่อ
สังคมออนไลน์อื่น ๆ เพื่อส่งเอกสารชี้แจงข้อมูล
งานวิจัยแบบอิเล็กทรอนิกส์ เพื่อให้ผู้ที่สนใจเข้า
ร่วมงานวจิยัท าเครื่องหมายแสดงเจตนาเขา้ร่วมงาน

วิจัยและลงนามด้วยวิธีอิเล็กทรอนิกส์ จากนัน้จึง
ด าเนินการตอบแบบสอบถามดว้ยตนเองจนครบถว้น 
 

เคร่ืองมือในการวิจยั 
 เครือ่งมอืในการวจิยัประกอบดว้ย 
 1) แบบสอบถามคุณลักษณะพื้นฐาน  ใช้
ส าหรบัเก็บขอ้มูลลกัษณะพื้นฐานของกลุ่มตวัอย่าง 
โดยเกบ็ขอ้มลูอาย ุ(ปี) น ้าหนกัตวัปัจจุบนั (กโิลกรมั) 
ส่วนสูงปัจจุบัน (เซนติเมตร) ภูมิล าเนา (จังหวัด) 
รายได้เฉลี่ย (บาทต่อเดือน) บริบทการอยู่อาศัย 
(อาศยัอยู่คนเดียว อาศยัอยู่กบัเพื่อน อาศยัอยู่กบั
ครอบครัว หรืออาศัยอยู่กับคนรัก/คู่ชีวิต/คู่สมรส) 
ศาสนาทีน่ับถอื (พุทธ ครสิต์ อสิลาม อื่น ๆ หรอืไม่
นับถือศาสนา) ระดบัการศกึษาสูงสุด (มธัยมศกึษา
ตอนตน้หรอืต ่ากว่า มธัยมศกึษาตอนปลาย ประกาศ
ณียบตัรวชิาชพี อนุปรญิญา ปรญิญาตร ีปรญิญาโท 
หรอืปรญิญาเอก) สถานภาพในปัจจุบนั (โสด มีคู่รกั 
แต่งงาน) การมกีจิกรรมทางกาย (นาทตี่อสปัดาห์) 
การสูบบุหรี ่(สูบ หรอืไม่สูบ) การดื่มแอลกอฮอล์ใน
ปัจจุบนั (ดื่ม หรอืไม่ดื่ม) และประวตัิการได้รบัการ
วนิิจฉยัโรคทางจติเวช (ม ีไมม่ ีหรอืไมท่ราบ) จากนัน้ 
ขอ้มูลภูมลิ าเนาจะถูกจดักลุ่มเพื่อน าเสนอตามภาค 
(กรุงเทพมหานคร ภาคเหนือ ภาคตะวันตก ภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ ภาคกลาง ภาคตะวันออก 
ภาคใต้) ข้อมูลรายได้เฉลี่ยต่อเดือนจะถูกจัดกลุ่ม
ตามควอรไ์ทล์โดยจะน าเสนอตามค่าต ่าสุดและสงูสดุ
ของแต่ละควอรไ์ทล์ และขอ้มลูน ้าหนักตวัและสว่นสงู
จะถูกน ามาค านวณค่าดัชนีมวลกาย (Body mass 
index; BMI) จากนัน้ค่าดชันีมวลกายจะถูกใชใ้นการ
จ าแนกระดับน ้ าหนักตัวตามเกณฑ์ขององค์การ
อนามัยโลกส าหรับประชากรในทวีปเอเชีย (แบ่ง
ออกเป็น น ้ าหนักต ่ากว่าเกณฑ์ น ้ าหนักตัวปกติ 
น ้าหนกัเกนิ อว้นระดบั 1 และอว้นระดบั 2)35 

 2) แบบสอบถามความถี่การบรโิภคอาหารกึ่ง
ปริมาณ ใช้ส าหรับเก็บข้อมูลอาหารบริโภค  โดย
แบบสอบถามที่ใช้ในงานวิจัยนี้  ดัดแปลงมาจาก
แบบสอบถามเพื่อประเมินการได้ร ับโซเดียมจาก
อาหารบรโิภค มกีารตรวจสอบความเทีย่งตรง (ความ
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เที่ยงตรง = 0.71) ในประชากรนักศึกษาระดับ
มหาวิทยาลัยที่อาศัยอยู่ในกรุงเทพมหานครและ
ปรมิณฑล36 โดยมกีารแกไ้ขรายการอาหารบางส่วน
เพื่อใหส้อดคล้องกบับรบิทสงัคมปัจจุบนั จากนัน้จงึ
น าแบบสอบถามทีไ่ดร้บัการปรบัปรุงรายการอาหาร
แล้ ว  ไปปร ะ เมินคุณภาพของ เครื่ อ งมือ โดย
ผูท้รงคุณวุฒ ิ(นักก าหนดอาหารวชิาชพี) จ านวน 5 
ท่าน โดยประเมินดัชนีความสอดคล้อง ( Item 
objective congruence; IOC) ระหว่างผู้ทรงคุณวุฒิ 
ซึ่งรายการอาหารที่ถูกเพิม่เติมขึน้มา จะถูกน าออก
จากแบบสอบถาม หากผู้ทรงคุณวุฒิมีความเห็น
สอดคล้องกัน ( IOC ≥ 0.6) ว่าไม่เหมาะสม ได้
จ านวนหมวดอาหารในแบบสอบถามทัง้หมด 10 
หมวด (ผลติภณัฑจ์ากแป้งและถัว่ นมและผลติภณัฑ์
จากนม ผักและผลไม้ เครื่องปรุงรสที่เติมขณะ
รบัประทานอาหาร เนื้อสตัว์และผลติภณัฑ์จากสตัว์ 
อาหารจานเดยีว อาหารนานาชาต ิขนมและอาหาร
ว่าง เครื่องดื่ม และผลติภณัฑเ์สรมิอาหาร) มจี านวน
รายการอาหารทัง้หมด 93 รายการ 
 ขอ้มลูอาหารบรโิภคถกูใชเ้พือ่จ าแนกกลุ่มของ
ผู้เขา้ร่วมงานวิจยัตามการบรโิภคย า โดยในหวัข้อ 
“ย าประเภทต่าง ๆ” หากผู้เข้าร่วมงานวิจัยตอบว่า
ไมไ่ดบ้รโิภคเลยในชว่ง 7 วนัทีผ่า่นมา จะถอืว่าอยูใ่น
กลุ่มผูท้ีไ่ม่ไดบ้รโิภคย า และหากผูเ้ขา้ร่วมงานวจิยัมี
การบรโิภคย าอยา่งน้อย 1 ครัง้ในชว่ง 7 วนัทีผ่า่นมา 
จะถือว่าอยู่ในกลุ่มผู้ที่บรโิภคย า นอกจากนี้ ขอ้มูล
อาหารบริโภคยังถูกใช้เพื่อค านวณพลังงานและ
สารอาหารทีไ่ดร้บัต่อวนั โดยในแต่ละรายการอาหาร 
ผู้วิจัยค านวณพลังงานและสารอาหารที่ได้ร ับต่อ
ห น่วยมาตรฐานโดยใช้ โปรแกรมฐานข้อมู ล
โภชนาการ INMUCAL-Nutrients version 4.037 เพื่อ
ใช้เป็นข้อมูลอ้างอิง จากนั ้น ส าหรับข้อมูลของ
ผู้เข้าร่วมงานวิจัยแต่ละบุคคล ผู้วิจัยได้ค านวณ
ปริมาณหน่วยมาตรฐานของอาหารบริโภคทัง้ 93 
รายการ จากนัน้ค านวณพลังงานและสารอาหารที่
ได้ร ับจากอาหารแต่ละรายการ แล้วจึงรวมเป็น
ปรมิาณพลงังานและสารอาหารทีไ่ดร้บัต่อวนัส าหรบั
แต่ละบุคคล 

การวิเคราะหข้์อมลูทางสถิติ 
 ขอ้มูลคุณลกัษณะพื้นฐานของประชากรกลุ่ม
ตวัอยา่ง น าเสนอดว้ยสถติเิชงิพรรณา ในรปูแบบของ
ค่าเฉลีย่และส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน ส าหรบัขอ้มลูที่
เป็นตวัแปรต่อเนื่อง (อายุ ส่วนสงู น ้าหนัก ดชันีมวล
กาย ปรมิาณพลงังานและสารอาหารที่ได้รบัต่อวนั) 
และน าเสนอในรูปแบบของจ านวนนับและร้อยละ 
ส าหรบัขอ้มลูทีเ่ป็นตวัแปรจดักลุ่ม (ภมูลิ าเนา รายได้
เฉลี่ยต่อเดือน บรบิทการอยู่อาศยั ศาสนาที่นับถือ 
ระดบัการศกึษาสูงสุด สถานภาพในปัจจุบนั การมี
กิจกรรมทางกาย การสูบบุหรี่ในปัจจุบัน การดื่ม
แอลกอฮอล์ ใน ปัจจุบัน  ประวัติการได้ร ับการ
วินิจฉัยโรคทางสุขภาพจิต และระดับน ้าหนักตัว) 
ส าหรบัการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของพลังงานและ
สารอาหารทีไ่ดร้บัต่อวนั และคา่ดชันีมวลกายระหวา่ง
กลุ่มผู้บริโภคย า และผู้ไม่ได้บริโภคย า ใช้สถิติ 
Independent t-test สว่นการเปรยีบเทยีบสดัสว่นของ
การจ าแนกระดบัน ้าหนักตวัระหว่างกลุ่มผูบ้รโิภคย า 
และผู้ไม่ได้บริโภคย า ใช้สถิติ Chi-square test ที่
ระดบันยัส าคญัทางสถติเิทา่กบั 0.05 
 

ผลการวิจยั  

คณุลกัษณะพื้นฐานของผู้เข้าร่วมงานวิจยั 
 จ านวนผู้เข้าร่วมงานวิจัยนี้ทัง้หมด 196 คน 
คดิเป็นรอ้ยละ 130 ของขนาดตวัอย่างที่ได้จากการ
ค านวณ (151 คน) ส าหรบัคุณลกัษณะพื้นฐานของ
ประชากรกลุ่มตวัอย่าง (ตารางท่ี 1) กลุ่มตวัอย่าง
ร้อยละ 59 (n=116) เป็นผู้บรโิภคย า (คอืบรโิภคย า
อยา่งน้อย 1 ครัง้ในรอบ 7 วนัทีผ่า่นมา) เมือ่พจิารณา
เฉพาะในกลุ่มผูบ้รโิภคย า พบว่าจ านวนหน่วยบรโิภค
เฉลี่ยอยู่ที่ 0.3 หน่วยบรโิภค (จาน) ต่อวนั ซึ่งเมื่อ
ค านวณปรมิาณพลงังานและสารอาหารต่อวนั จะให้
พลงังาน 56.9 กโิลแคลอร ีคาร์โบไฮเดรต 3.9 กรมั 
น ้าตาล 1.4 กรมั โปรตนี 4.5 กรมั ไขมนัทัง้หมด 2.6 
กรมั (ไขมนัอิม่ตวั 0.9 กรมั) โซเดยีม 482 มลิลกิรมั 
และใยอาหาร 0.6 กรมั 
 
 
 



ISSN 3056-9192 (Online)             วารสารโภชนาการ (Online)        ปีที ่59  ฉบบัที ่2  เดอืนกรกฎาคม-ธนัวาคม 2567            |    47 

http://www.Nutritionthailand.org 

พลงังานและสารอาหารท่ีได้รบัต่อวนั 
 ส าหรบัปรมิาณพลงังานและสารอาหารทีไ่ดร้บั
ต่อวนั (ตารางท่ี 2) พบว่าผูบ้รโิภคย าไดร้บัพลงังาน 
(2,444 และ 1,891 กโิลแคลอร/ีวนั, p<0.0001) และ
โซเดยีม (2,504 และ 2,121 มก./1000 กโิลแคลอร/ี
วนั, p=0.04) มากกว่าผูไ้มบ่รโิภคย าอยา่งมนียัส าคญั 
โดยที่ส ัดส่วนของพลังงานมีแนวโน้มจะมาจาก
โปรตนีมากกว่าผูท้ีไ่มบ่รโิภคย า (ทีส่ดัสว่นพลงังานมี
แนวโน้มทีจ่ะมาจากคารโ์บไฮเดรตมากกว่า) ส าหรบั
ปริมาณน ้ าตาล ไขมันทัง้หมด ไขมันอิ่มตัว และ 

ใยอาหาร ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญ
ระหว่างกลุ่มผูบ้รโิภคและไมไ่ดบ้รโิภคย า 
 

องคป์ระกอบของร่างกาย 
 ส าหรับตัวชี้ว ัดองค์ประกอบของร่างกาย 
(ตารางท่ี 3) ไม่พบความแตกต่างกนัของทัง้น ้าหนัก
ตัว (70.7 และ 70.1 กก. , p=0.81) ดัชนีมวลกาย 
(23.3 และ 23.4 กก./ม.2, p=0.86) และสดัส่วนของ
การจ าแนกระดบัน ้าหนักตวั (p=0.83) ระหว่างกลุ่ม
ผูบ้รโิภคและไมไ่ดบ้รโิภคย า 
 

ตารางท่ี 1 คณุลกัษณะของประชากรกลุ่มตวัอยา่ง จ าแนกตามการบรโิภคย า (n=196)  

คณุลกัษณะของประชากร ไม่ได้บริโภคย า (n=80) บริโภคย า (n=116) รวม (n=196) p-value 

อายุ, ปี, Mean (SD) 29.5 (6.3) 30.3 (6.2) 29.9 (6.2) 0.391 

ภมิูล าเนา, n (%)    0.612 

   กรุงเทพมหานคร 54 (67.5%) 68 (58.6%) 122 (62.2%)  

   ภาคเหนือ 5 (6.3%) 6 (5.2%) 11 (5.6%)  

   ภาคตะวนัออกเฉยีงเหนือ 5 (6.3%) 7 (6.0%) 12 (6.1%)  

   ภาคตะวนัตก 3 (3.8%) 2 (1.7%) 5 (2.6%)  

   ภาคกลาง 7 (8.8%) 17 (14.7%) 24 (12.2%)  

   ภาคตะวนัออก 2 (2.5%) 5 (4.3%) 7 (3.6%)  

   ภาคใต้ 4 (5.0%) 11 (9.5%) 15 (7.7%)  

รายได้เฉล่ียต่อเดือน, n (%)    0.062 

   น้อยกว่า 22,000 บาท 24 (30.0%) 24 (20.7%) 48 (24.5%)  

   23,000 – 35,000 บาท 18 (22.5%) 35 (30.2%) 53 (27.0%)  

   36,000 – 60,000 บาท 24 (30.0%) 23 (19.8%) 47 (24.0%)  

   มากกว่า 60,000 บาท 14 (17.5%) 34 (29.3%) 48 (24.5%)  

บริบทการอยู่อาศยั, n (%)    0.502 

   อาศยัอยู่คนเดยีว 40 (50.0%) 47 (40.5%) 87 (44.4%)  

   อาศยัอยู่กบัเพือ่น 2 (2.5%) 4 (3.4%) 6 (3.1%)  

   อาศยัอยู่กบัครอบครวั 28 (35.0%) 43 (37.1%) 71 (36.2%)  

   อาศยัอยู่กบัคนรกั/คู่ชวีติ/คู่สมรส 10 (12.5%) 22 (19.0%) 32 (16.3%)  

ศาสนาท่ีนับถือ, n (%)    0.032 

   พุทธ 41 (51.3%) 82 (70.7%) 123 (62.8%)  

   ครสิต ์ 2 (2.5%) 0 (0.0%) 2 (1.0%)  

   อสิลาม 1 (1.3%) 1 (0.9%) 2 (1.0%)  

   ไมน่บัถอืศาสนา 35 (43.8%) 33 (28.4%) 68 (34.7%)  

   อื่น ๆ  1 (1.3%) 0 (0.0%) 1 (0.5%)  
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คณุลกัษณะของประชากร ไม่ได้บริโภคย า (n=80) บริโภคย า (n=116) รวม (n=196) p-value 

ระดบัการศึกษาสงูสุด, n (%) 0.732 

   มธัยมศกึษาตอนปลาย 3 (3.8%) 2 (1.7%) 5 (2.6%)  

   ประกาศณยีบตัรวชิาชพี 0 (0.0%) 1 (0.9%) 1 (0.5%)  

   อนุปรญิญา 0 (0.0%) 1 (0.9%) 1 (0.5%)  

   ปรญิญาตร ี 50 (62.5%) 79 (68.1%) 129 (65.8%)  

   ปรญิญาโท 21 (26.3%) 25 (21.6%) 46 (23.5%)  

   ปรญิญาเอก 6 (7.5%) 8 (6.9%) 14 (7.1%)  

สถานภาพในปัจจบุนั, n (%)    0.032 

   โสด 56 (70.0%) 60 (51.7%) 116 (59.2%)  

   มคีู่รกั 24 (30.0%) 55 (47.4%) 79 (40.3%)  

   แต่งงาน 0 (0.0%) 1 (0.9%) 1 (0.5%)  

การมีกิจกรรมทางกายตามค าแนะน าท่ีความหนัก

ระดบัปานกลาง, n (%) 

   0.642 

   น้อยกว่า 150 นาทต่ีอสปัดาห ์ 47 (58.8%) 72 (62.1%) 119 (60.7%)  

   150 นาทต่ีอสปัดาหห์รอืมากกว่า 33 (41.3%) 44 (37.9%) 77 (39.3%)  

การสบูบหุร่ีในปัจจบุนั, n (%)    0.762 

   สบู 4 (5.0%) 7 (6.0%) 11 (5.6%)  

   ไมส่บู 76 (95.0%) 109 (94.0%) 185 (94.4%)  

การดื่มแอลกอฮอลใ์นปัจจบุนั, n (%)    0.552 

   ดืม่ 27 (33.8%) 44 (37.9%) 71 (36.2%)  

   ไมด่ืม่ 53 (66.3%) 72 (62.1%) 125 (63.8%)  

ประวติัการได้รบัการวินิจฉัยโรคทางสขุภาพจิต, n (%)    0.722 

   ม ี 9 (11.3%) 15 (12.9%) 24 (12.2%)  

   ไมม่/ีไมท่ราบ 71 (88.8%) 101 (87.1%) 172 (87.8%)  
1Independent t-test p-value; 2Chi-square p-value. 

 
ตารางท่ี 2 คา่เฉลีย่พลงังานและสารอาหารทีไ่ดร้บัต่อวนั จ าแนกตามการบรโิภคย า (n=196) 
 

พลงังานและสารอาหารท่ีได้รบัต่อวนั ไม่ได้บริโภคย า (n=80) บริโภคย า (n=116) รวม (n=196) p-value 
พลงังานทีไ่ดร้บั, กโิลแคลอรต่ีอวนั, Mean (SD) 1891 (868) 2444 (990) 2219 (979) <.00011 
คารโ์บไฮเดรต, กรมั/1000 กโิลแคลอร/ีวนั, Mean (SD) 130.0 (26.2) 122.1 (20.2) 125.4 (23.1) 0.021 
น ้าตาล, กรมั/1000 กโิลแคลอร/ีวนั, Mean (SD) 32.2 (15.8) 31.5 (12.2) 31.8 (13.7) 0.751 
โปรตนี, กรมั/1000 กโิลแคลอร/ีวนั, Mean (SD) 42.6 (11.0) 45.9 (7.6) 44.5 (9.2) 0.021 
ไขมนัทัง้หมด, กรมั/1000 กโิลแคอลร/ีวนั, Mean (SD) 34.4 (8.6) 36.4 (6.6) 35.6 (7.5) 0.061 
ไขมนัอิม่ตวั, กรมั/1000 กโิลแคลอร/ีวนั, Mean (SD) 10.7 (3.3) 11.6 (3.3) 11.2 (3.3) 0.051 
โซเดยีม, มลิลกิรมั/1000 กโิลแคลอร/ีวนั, Mean (SD) 2121 (1384) 2504 (1237) 2348 (1309) 0.041 
ใยอาหาร, กรมั/1000 กโิลแคลอร/ีวนั, Mean (SD) 5.4 (2.3) 5.9 (2.0) 5.7 (2.2) 0.081 
สดัส่วนพลงังานจากคารโ์บไฮเดรต, %, Mean (SD) 52.0 (10.5) 48.9 (8.1) 50.1 (9.2) 0.021 
สดัส่วนพลงังานจากโปรตนี, %, Mean (SD) 17.0 (4.4) 18.3 (3.0) 17.8 (3.7) 0.021 
สดัส่วนพลงังานจากไขมนั, %, Mean (SD) 30.9 (7.7) 32.8 (6.0) 32.0 (6.8) 0.061 

1Independent t-test p-value. 
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ตารางท่ี 3 ตวัชีว้ดัองคป์ระกอบของรา่งกาย จ าแนกตามการบรโิภคย า (n=196) 

ตวัช้ีวดัองคป์ระกอบของร่างกาย ไม่ได้บริโภคย า (n=80) บริโภคย า (n=116) รวม (n=196) p-value 
น ้าหนักตวัปัจจบุนั, กก., Mean (SD) 70.7 (13.9) 70.1 (15.2) 70.4 (14.6) 0.811 
ส่วนสงูปัจจบุนั, ซม., Mean (SD) 173.4 (6.8) 173.2 (5.8) 173.3 (6.2) 0.901 
ดชันีมวลกาย, กก./ม.2, Mean (SD) 23.4 (4.2) 23.3 (4.5) 23.3 (4.4) 0.861 
เกณฑจ์ าแนกระดบัน ้าหนักตวั, n (%)       0.832 
   น ้าหนกัต ่ากว่าเกณฑ ์ 5 (6.3%) 4 (3.4%) 9 (4.6%)   
   น ้าหนกัตวัปกต ิ 38 (47.5%) 62 (53.4%) 100 (51.0%)   
   น ้าหนกัตวัเกนิ 17 (21.3%) 24 (20.7%) 41 (20.9%)   
   อว้นระดบั 1 15 (18.8%) 18 (15.5%) 33 (16.8%)   
   อว้นระดบั 2 5 (6.3%) 8 (6.9%) 13 (6.6%)   

1Independent t-test p-value; 2Chi-square p-value. 
 

อภิปรายผลการวิจยั 

 จากขอ้มลูในงานวจิยันี้ พบว่าย าเป็นอาหารที่
ได้รบัความนิยมอย่างแพร่หลายในกลุ่มประชากร 
LGBTQ+ เพศก าเนิดชายในกรุงเทพมหานคร โดย
พบว่าความนิยมนี้ไม่จ ากดัอยู่ที่กลุ่มรายได้ ระดับ
การศกึษา หรอืภมูลิ าเนาใดๆ สอดคลอ้งกบัขอ้มลูบน
สื่อสงัคมออนไลน์ในประเทศไทยในปัจจุบนัเกีย่วกบั
ก า รบ ริ โ ภคย า ในกลุ่ ม ป ร ะช าก ร  LGBTQ+ ที่
กลายเป็นพฤตกิรรมทีแ่สดงถงึอตัลกัษณ์ทางเพศและ
มีการสื่อสารอย่างแพร่หลาย 16–19 โดยในแง่ของ
โภชนาการ ปริมาณการบริโภคย าที่พบในกลุ่ม
ประชากรทีเ่ขา้รว่มงานวจิยันี้ เมื่อเปรยีบเทยีบกบัคา่
อ้างอิงสารอาหารต่อวันส าหรับคนไทย  (Thai 
Reference Daily Intakes; Thai RDIs) โดยอ้างอิง
ความต้องการพลังงานที่ควรได้ร ับต่อวันที่ 2 ,000 
กิโลแคลอรี38 พบว่าย าให้พลังงานและสารอาหาร
หลกัในปรมิาณทีไ่ม่มาก (รวมถงึปรมิาณน ้าตาลและ
ไขมนัทีไ่ดร้บั) แต่ใหป้รมิาณโซเดยีมสงูถงึรอ้ยละ 24 
ของความตอ้งการต่อวนั (2,000 มลิลกิรมั) หรอืรอ้ย
ละ 80 ของค าแนะน าเฉลี่ยที่ 600 มิลลิกรัมต่อมื้อ
อาหาร ซึ่งมากกว่ากลุ่มที่ไม่ได้บริโภคย าอย่างมี
นัยส าคญั ข้อมูลนี้สอดคล้องกบัลกัษณะของย าที่มี
การปรุงรสดว้ยเครื่องปรุงรสทีม่โีซเดยีมสูง22 ซึง่เมื่อ
รวมกบัโซเดยีมทีไ่ดร้บัจากอาหารอื่น ๆ ก็อาจท าให้
ได้รบัโซเดียมมากเกนิความต้องการ ซึ่งอาจส่งผล
เสยีต่อสุขภาพในระยะยาว เช่น เพิม่ความเสี่ยงต่อ

การเกดิโรคความดนัโลหติสูง23 โรคหวัใจและหลอด
เลอืด24 และโรคไต25 เป็นตน้ 
 แม้ว่าผลการศกึษาจะพบว่ากลุ่มที่บรโิภคย า
ได้รบัพลงังานต่อวนัมากกว่ากลุ่มที่ไม่ได้บรโิภคย า
อย่างมีนัยส าคัญ แต่ไม่มีความสัมพันธ์ที่ช ัดเจน
ระหว่างปรมิาณพลงังานทีไ่ด้รบักบัระดบัน ้าหนักตวั 
ขอ้มลูนี้อาจบ่งชีว้่าการบรโิภคย าเพยีงอยา่งเดยีวอาจ
ไม่ส่งผลกระทบต่อระดบัน ้าหนักตวัในระยะสัน้ หรอื
อาจมอีาหารชนิดอื่นที่มผีลกระทบต่อระดบัน ้าหนัก
ตวัมากกว่า โดยเมื่อเทยีบปรมิาณน ้าตาลและไขมนั
ทัง้หมดที่ได้ร ับต่อวัน ระหว่างผู้ที่บริโภคและไม่
บรโิภคย า ไม่พบความแตกต่างอย่างมนีัยส าคญั ซึ่ง
สอดคล้องกบัปรมิาณน ้าตาลและไขมนัทีไ่ด้จากการ
บรโิภคย าทีม่ปีรมิาณทีน้่อย (น ้าตาล 1.4 กรมัต่อวนั 
คดิเป็น 6% ของปรมิาณน ้าตาลที่แนะน าให้บรโิภค
ต่อวนัไม่เกนิ 24 กรมั และไขมนัทัง้หมด 2.9 กรมัต่อ
วัน คิดเป็น 12% ของปริมาณไขมันที่แนะน าให้
บริโภคได้ต่อวันไม่เกิน 24 กรัม)39 การศึกษาใน
อนาคตควรเน้นการวิเคราะห์แบบแผนอาหาร 
(Dietary pattern analysis)40 เพื่ อท าความเข้า ใ จ
ลกัษณะการบรโิภคอาหารทีม่ยี าเป็นสว่นประกอบใน
บรบิททีก่ว้างขึน้ เช่น วเิคราะห์ว่ามอีาหารประเภท
ใดบ้าง และในปริมาณเท่าใด ที่มักมีการบริโภค
ร่วมกบัอาหารประเภทย า (เช่น หมูยอ คอหมูย่าง 
อาหารทอดกรอบ ฯลฯ) 21 ที่อาจเป็นแหล่งของ
พลังงานและสารอาหาร (โดยเฉพาะไขมนั) ที่อาจ
สง่ผลต่อปรมิาณน ้าหนกัตวัได ้เป็นตน้ 



50  |            Journal of Nutrition Association of Thailand (Online)  Vol.59, No.2, July-December 2024   ISSN 3056-9192 (Online)                     

http://www.Nutritionthailand.org 

 ผลการศึกษานี้ สอดคล้องกับงานวิจัยใน
ต่างประเทศที่พบว่ากลุ่มประชากร LGBTQ+ มกัมี
พฤติกรรมการบริโภคอาหารที่แตกต่างจากกลุ่ม
ประชากร Cisgender heterosexual ซึง่อาจส่งผลต่อ
อตัราการเกดิโรคไม่ตดิต่อเรื้อรงั เช่น โรคหวัใจและ
หลอดเลือด ที่แตกต่างกัน อย่างไรก็ตามข้อมูล
เกีย่วกบัการบรโิภคอาหารและการไดร้บัสารอาหารที่
ส ัมพันธ์กับการเกิดโรคไม่ติดต่อเรื้อรังในกลุ่ม
ประชากรนี้ ย ัง ไม่ชัด เ จน 41 ท า ให้ไม่ ส ามารถ
เปรยีบเทยีบปัจจยัทีส่ง่ผลใหเ้กดิโรคไดโ้ดยตรง (เชน่
การได้รบัโซเดียมจากอาหารในปริมาณมาก) กบั
งานวจิยันี้ อย่างไรกต็าม ค าแนะน าทางโภชนาการ
เบือ้งตน้เพือ่ชว่ยลดปรมิาณโซเดยีมในกลุ่มประชากร 
LGBTQ+ เพศก า เนิดชายในกรุ ง เทพมหานคร 
สามารถประยุกต์ใช้ค าแนะน าทางโภชนาการ
โดยทัว่ไปเพื่อลดปรมิาณโซเดยีมทีไ่ดร้บัจากอาหาร
ได ้42 โดยอาจใหค้วามส าคญัเพิม่เตมิในสว่นของการ
ปรบัพฤติกรรมการบริโภคอาหารประเภทย า เช่น 
การเลอืกชนิดหรอืเมนูย าทีป่ระกอบด้วยวตัถุดบิทีม่ ี
โซเดียมน้อยลง (เช่น เปลี่ยนจากไข่เค็มเป็นไข่ต้ม 
หรือจากหมูยอเป็นหมูสบั เป็นต้น) ซึ่งนอกจากจะ
ชว่ยลดปรมิาณโซเดยีมลงไดแ้ลว้ หากเลอืกวตัถุดบิที่
ไม่ผ่านการทอด กย็งัอาจช่วยลดปรมิาณไขมนัอิม่ตวั
ลงได้อีกด้วย นอกจากนี้ การลดการใช้เครื่องปรุง
หลายชนิดในย าหนึ่งจาน (เชน่ เกลอื น ้าปลา น ้าปลา
รา้ ผงชรูส ฯลฯ) รวมถงึการลดการบรโิภคน ้าย าลง ก็
อาจเป็นค าแนะน าที่ช่วยลดการได้รบัโซเดยีมต่อวนั
ในกลุ่มประชากร LGBTQ+ ได ้ 
 งานวิจยันี้มขีอ้จ ากดัหลายประการ ประการ
แรกคอื ขอ้มูลทางวชิาการทีส่ามารถน ามาใชอ้า้งองิ
ในงานวิจัยนี้มีจ ากดัมาก งานวิจัยนี้จึงจ าเป็นต้อง
อ้างองิขอ้มูลจากแหล่งอ้างองิบนสื่อสงัคมออนไลน์
เป็นหลกั ซึง่ถงึแมจ้ะเป็นขอ้มลูทีม่คีวามน่าเชื่อถอืต ่า 
แต่กส็ามารถถอืเป็นขอ้มลูเชงิคุณภาพ ทีอ่าจน าไปสู่
ขอ้สนันิษฐานเบื้องตน้ทีใ่ชใ้นงานวจิยันี้ได ้อย่างไรก็
ตาม ด้วยข้อจ ากัดดังกล่าว จึงท าให้ข้อค้นพบใน
งานวิจัยนี้ถือเป็นสมมติฐานเบื้องต้นที่จะน าไปสู่
งานวจิยัอื่น ๆ ต่อไปเช่นเดยีวกนั ประการทีส่องคอื 

งานวิจัยนี้เป็นการศึกษาภาคตัดขวาง ดังนัน้จึงไม่
ส ามารถพิสู จ น์ความสัมพันธ์ เ ชิง เหตุและผล 
(Causation) ของปัจจยัทีพ่บไดอ้ยา่งชดัเจน ประการ
ทีส่ามคอื ขอ้จ ากดัในการขยายผลการวจิยั เนื่องจาก
กลุ่มตัวอย่างในงานวิจัยนี้จ ากดัอยู่เฉพาะในพื้นที่
กรงุเทพและปรมิณฑล รวมถงึวธิกีารสุม่ตวัอยา่งทีท่ า
ใหไ้ม่สามารถใชผ้ลลพัธ์นี้เป็นตวัแทนของประชากร 
LGBTQ+ ในบรบิทอืน่ ๆ ได ้ 
 นอกจากนี้ ขอ้จ ากดัหลกัที่ส าคญัอกีประการ
คือ ข้อมูลพลังงานและสารอาหารที่ได้รบัต่อวนัใน
งานวิจยันี้ มาจากการค านวณโดยใช้แบบสอบถาม
ความถีก่ารบรโิภคอาหารกึง่ปรมิาณในการเกบ็ขอ้มลู
อาหารบรโิภค ดงันัน้จงึอาจไม่ได้สะทอ้นถงึปรมิาณ
พลังงานและสารอาหารที่ได้ร ับจริงทัง้หมดต่อวัน 
เนื่องจากรายการอาหารในแบบสอบถามอาจไม่ได้
ครอบคลุมถึงอาหารทุกอย่างที่ผู้เข้าร่วมงานวิจัย
บรโิภค ปรมิาณพลงังานและสารอาหารทีไ่ดร้บัต่อวนั
จึงสามารถใช้เพื่อการเปรยีบเทยีบระหว่างกลุ่มที่มี
การประเมินอาหารบริโภคด้วยวิธี เดียวกันใน
การศกึษานี้เท่านัน้ รวมถงึงานวจิยันี้ไม่ไดเ้กบ็ขอ้มลู
การบรโิภคเครื่องดื่มทีม่แีอลกอฮอล์โดยละเอยีด จงึ
ท าให้ปริมาณพลังงานที่ได้ร ับต่อวันอาจมีความ
คลาดเคลื่อนเนื่องจากไม่ไดร้วมปรมิาณพลงังานจาก
เครือ่งดื่มทีม่แีอลกอฮอลด์ว้ย  
 อย่างไรก็ตาม การเลือกใช้แบบสอบถาม
ความถี่การบรโิภคอาหารกึ่งปรมิาณ โดยสอบถาม
ความถีก่ารบรโิภคอาหารยอ้นหลงัหนึ่งสปัดาห ์ท าให้
สามารถเก็บข้อมูลแบบแผนการบริโภคอาหารใน
ระยะยาวได้ดีกว่าการใช้วิธีประเมนิอื่น ๆ เช่นการ
สอบถามการบรโิภคอาหารยอ้นหลงั 24 ชัว่โมง (24-
Hour dietary recall) ทีจ่ าเป็นตอ้งท าซ ้าหลายวนั จงึ
จะท าใหไ้ด้ขอ้มูลการบรโิภคอาหารในระยะยาวมาก
ขึน้ นอกจากนี้ ถงึแมว้่าการใชแ้บบสอบถามความถี่
การบริโภคอาหารกึ่งปริมาณในการประเมินการ
บริโภคอาหาร  อาจมีโ อกาสท า ให้ เ กิดความ
คลาดเคลื่อนในการจดักลุ่มผู้เขา้ร่วมการศกึษา แต่
ความคลาดเคลื่อนที่เกิดขึ้นนัน้มีโอกาสเกิดขึ้นใน
สัดส่ วนที่ เ ท่ ากันทั ้ง สองกลุ่ ม  ( Non-differential 
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misclassification) เนื่องจากอาจมทีัง้ผูเ้ขา้ร่วมวจิยัที่
บรโิภคย าเป็นประจ า แต่ไม่ไดบ้รโิภคย าในสปัดาหท์ี่
มกีารเกบ็ขอ้มูล และผูเ้ขา้ร่วมวจิยัทีไ่ม่ได้บรโิภคย า
เป็นประจ า แต่ได้บริโภคย าในสปัดาห์ที่มีการเก็บ
ขอ้มลู ท าใหผ้ลลพัธ์ทีไ่ดม้แีนวโน้มทีค่ลาดเคลื่อนไป
ในทางทีท่ าใหไ้ม่มนีัยส าคญัทางสถติ ิ(Bias towards 
the null hypothesis) คอืผลลพัธ์ทีไ่ด้มแีนวโน้มที่จะ
มคีวามแตกต่างน้อยลงกว่าความเป็นจรงิ อย่างไรก็
ตาม ความคลาดเคลื่อนดงักล่าวมกัไม่ส่งผลต่อการ
แปลผลของความแตกต่างทีม่นียัส าคญัทางสถติ4ิ3 
 

สรปุผลการวิจยั  

 อาหารประเภทย ามแีนวโน้มทีจ่ะเป็นทีน่ิยมใน
กลุ่ ม ป ร ะ ช าก ร  LGBTQ+ เพศก า เ นิ ด ช า ย ใน
กรุงเทพมหานคร แมว้่าการบรโิภคย าจะใหพ้ลงังาน
ต ่า แต่พบว่ามีโอกาสได้รบัโซเดียมในปรมิาณที่สูง 
ค าแนะน าทางโภชนาการในการปรบัพฤตกิรรมการ
บรโิภคย าจึงอาจมบีทบาทส าคญัในการลดปรมิาณ
โซเดียมที่ได้รบัต่อวนัในกลุ่มประชากรนี้  อย่างไรก็
ตาม เพื่อใหไ้ดข้อ้มลูทีค่รอบคลุมและแม่นย ามากขึน้ 
จ าเป็นตอ้งมกีารศกึษาเพิม่เตมิในอนาคต โดยใชก้าร
สุ่มตัวอย่างที่เป็นตัวแทนของประชากรในวงกว้าง
มากขึน้และเกบ็ขอ้มลูการบรโิภคอาหารดว้ยวธิอีืน่ ๆ 
ที่หลากหลาย เช่น การสอบถามการบรโิภคอาหาร
ย้อนหลัง 24 ชัว่โมง ร่วมกับการใช้แบบสอบถาม
ความถี่การบรโิภคอาหารกึ่งปรมิาณ เพื่อช่วยเพิ่ม
ความแม่นย าของข้อมูลพลังงานและสารอาหารที่
ได้รบัจริงต่อวัน ซึ่งเป็นปัจจัยส าคญัต่อการพฒันา
ค าแนะน าทางโภชนาการที่ตอบโจทย์กระแสการ
บรโิภคอาหาร และสอดคล้องกบับรบิทเฉพาะกลุ่ม 
LGBTQ+ ในประเทศไทย เพื่อการวางแผนนโยบาย
สง่เสรมิสขุภาพและโภชนาการผา่นสือ่สงัคมออนไลน์
ในกลุ่มประชากรนี้อยา่งเหมาะสมในอนาคต 
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