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บทคัดย่อ
	 การวิจัยเชิงพรรณนาคร้ังนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ

ศกึษาทัศนคติ การรบัรูค้วามสามารถของตนเอง พฤตกิรรม
การป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินและปัจจัยท�ำนายพฤติกรรม
การป้องกันภาวะน�ำ้หนกัเกนิของนักศึกษาปรญิญาตร ีกลุม่
ตัวอย่างที่ศึกษาเป็นนักศึกษาปริญญาตรี จ�ำนวน 230 คน 
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลเป็นแบบสอบถาม
ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นมีค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.80 วิเคราะห์
ข้อมูลโดยใช้สถิติค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน วิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยต่าง 
ๆ กับพฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินด้วยการ
วิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่าง
มีทัศนคติอยู่ในระดับพอใช้ มีการรับรู้ความสามารถของ
ตนเองและพฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินอยู ่

ปัจจัยท�ำนายพฤตกิรรมการป้องกนัภาวะน้�ำหนกั
เกนิของนกัศกึษาปริญญาตรี
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ในระดับปานกลาง ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์พบว่า 
ทัศนคติและการรับรู ้ความสามารถของตนเองสามารถ
พยากรณ์พฤตกิรรมการป้องกนัภาวะน�ำ้หนกัเกนิได้ร้อยละ 
88.9 (R2 = 0.889, F=910.437) จากผลการวิจัย 
ครัง้นี ้จงึเสนอแนะให้ผูเ้กีย่วข้องควรจดักจิกรรมเสรมิสร้าง
ให้นกัศกึษาปรญิญาตรีมีทัศนคตแิละการรบัรูค้วามสามารถ
ของตนเองที่ดีจะส่งผลท�ำให้สามารถป้องกันภาวะน�้ำหนัก
เกินได้ต่อไป
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Abstract
	 The purposes of this research were to 

study attitude, self-efficacy with the overweight 
prevention behaviors, overweight prevention 
behaviors, and predicting factors among graduate 
students. The samples of this research consisted 
of 230 graduate students. Data were collected 
by using questionnaire constructed by the 
researcher (reliability = 0.80) and analyzed by 
using percentage, mean, and standard deviation. 
Stepwise Multiple Regression Analysis were also 
applied for correlations of the factors and the 
overweight prevention behaviors. The results 
showed that the graduate students had the 

average of the attitude at the fair level, self-
efficacy and overweight prevention behavior 
were also at the  medium level. The attitude and 
self-efficacy were able to predict the overweight 
prevention behaviors with 88.9% (R2 = 0.889, 
F=910.437). The findings suggest that related 
persons should provide activities for creating 
positive attitude and self-efficacy among the 
graduate students to  motivate them to succeed 
in overweight prevention.  
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1.  บทน�ำ
ภาวะน�้ำหนักเกิน (overweight) เป็นภาวะที่

ร่างกายมนี�ำ้หนกัมากกว่าปกตโิดยมกีารสะสมของไขมนัใต้
ผิวหนังสูงกว่ามาตรฐานที่ก�ำหนดไว้ (WHO., 2016) ภาวะ
นี้เป็นปัญหาสุขภาพที่ส�ำคัญทั้งในประเทศที่พัฒนาและ
ก�ำลังพัฒนา รวมทั้งมีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้น (ปราณี อินทร์ศรี 
และคณะ, 2558) องค์การอนามัยโลกได้ประกาศให้ภาวะ
โภชนาการเกนิเป็นโรคชนดิหนึง่มผีลกระทบต่อสขุภาพของ
ประชาชนทุกเพศทกุวยั คนทีม่ภีาวะน�ำ้หนกัเกนิมโีอกาสสงู
ที่จะเป็นโรคเรื้อรังอื่น ๆ ได้ง่ายกว่าคนที่มีโภชนาการปกติ 
เช่น โรคหวัใจขาดเลอืด โรคความดนัโลหติสงู โรคเบาหวาน 
โรคข้อเสือ่มต่าง ๆ  โรคเกาท์ และโรคมะเร็งบางชนดิ รวมทัง้
มีผลกระทบด้านจติใจ (Kantachuvessiri, 2005) ส่งท�ำให้
เสียชีวิตจากภาวะน�้ำหนักเกินอย่างน้อย 2 – 8 ล้านคนต่อ
ปี รวมทั้งเป็นปัจจัยเสี่ยงที่ส�ำคัญของสาเหตุการตายของ
ประชากร (นฤมล ตรีเพชรศรีอุไร และเดช เกตุฉ�่ำ, 2554)  

ส�ำหรับในประเทศไทย จากรายงานการส�ำรวจ
สุขภาพประชาชนไทยโดยการตรวจร่างกาย ครั้งที่ 5 พ.ศ.
2557 พบว่า  เกือบ 3 ใน 10 คนของผู้ชายไทย และ 4 
ใน 10 คนของผู้หญิงไทยอยู่ในเกณฑ์อ้วน (BMI ของเพศ
ชาย ≥ 25 kg/m2 และ BMI ของเพศหญิง ≥24 kg/m2) 
พบว่า มีภาวะน�้ำหนักเกินร้อยละ 18.6 ในชายไทยและ
ร้อยละ 45 ในหญิงไทยอายุ 15 ปีขึ้นไป เมื่อเปรียบเทียบ
กับผลการส�ำรวจฯ ครั้งที่ 4 เมื่อปี 2552 ความชุกของ
ภาวะน�้ำหนักเกินมีแนวโน้มสูงขึ้นอย่างชัดเจนโดยเฉพาะ 
ในผู้หญิงจากร้อยละ 40.7 เพิ่มเป็นร้อยละ 41.8 ส่วน
ในผู ้ชายจาก ร้อยละ 28.4 เพิ่มเป็น ร้อยละ 32.9  
ในปี 2557 (วิชัย เอกพลากร, 2557) และจากการส�ำรวจ
การบริโภคอาหารของวัยรุ่นกลุ่มนักเรียนในโรงเรียนเขต
กรงุเทพมหานคร นนทบรุ ีปทมุธาน ีและนครปฐม พบว่า มี
ภาวะโภชนาการเกนิมาตรฐาน ร้อยละ 10.22 (กรมอนามยั 
กระทรวงสาธารณสุข, 2555) สอดคล้องกับรายงานการ
ส�ำรวจภาวะอาหารและโภชนาการของประเทศไทยครั้งที่ 
3-5 ท่ีพบว่า อตัราความชกุของภาวะน�ำ้หนกัเกนิในคนไทย
มีแนวโน้มเพิ่มขึ้นในหลายกลุ่มอายุ และกลุ่มหนึ่ง ที่เพิ่ม
ขึ้นคือ กลุ่มอายุ 20-29 ปี (กระทรวงสาธารณสุข, 2550) 
รวมท้ังจากรายงานข้อมูลภาวะโภชนาการของนักศึกษา
ระดับปริญญาตรีของมหาวิทยาลัยราชภัฏวไลยอลงกรณ์

ในพระบรมราชูปถัมภ์พบว่า นักศึกษามีภาวะน�้ำหนักเกิน 
ร้อยละ 19.00 (มหาวิทยาลัยราชภัฏวไลยอลงกรณ์ ใน
พระบรมราชูปถัมภ์, 2559) แสดงให้เหน็ว่า กลุม่วยัเดก็และ
วยัรุน่ประสบปัญหาภาวะน�ำ้หนกัเกนิเป็นจ�ำนวนมาก โดย
เฉพาะในสังคมวัยรุ่น เพราะว่า ผลการศึกษาวิจัยที่ติดตาม
การเจริญเติบโตของเด็กอ้วนระยะยาว พบว่า หนึ่งในสาม
ของเด็กที่มีภาวะน�้ำหนักเกินในวัยก่อนเรียน และครึ่งหนึ่ง
ของเด็กที่มีภาวะน�้ำหนักเกินในวัยเรียนจะยังคงอ้วนเมื่อ
เป็นผู้ใหญ่ โดยเฉพาะวัยรุ่นที่มีภาวะน�้ำหนักเกินโอกาส
ที่จะเป็นผู้ใหญ่อ้วนยิ่งสูงมาก กลายเป็นปัญหาสุขภาพที่
บั่นทอนคุณภาพชีวิตและเป็นภาระค่าใช้จ่ายในการรักษา
พยาบาลในระยะยาว 

ผู ้วิจัยได้ท�ำการศึกษาและทบทวนวรรณกรรม  
พบว่า ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกัน
ภาวะน�ำ้หนกัเกนิประกอบไปด้วย ปัจจยัด้านความคดิและ
ความรู้สึก ที่เฉพาะกับพฤติกรรม เช่น ทัศนคติ (อนุกูล  
พลศิริ, 2551 และ สมศักดิ์ ถิ่นขจี และ พลูศักดิ์ พุ่มวิเศษ, 
2559) และการรับรู้ความสามารถของตนเอง (Bandura 
A., 1977) และปัจจยัทางด้านผลลพัธ์ของพฤตกิรรม ได้แก่ 
พฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกิน ซึ่งปัจจัยเหล่านี้
ล้วนมีผลต่อการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินของนักศึกษา
ปริญญาตรีท้ังสิ้น ด้วยเหตุนี้ ผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะ
ศึกษาพฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินและปัจจัย
ท�ำนายพฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินของ
นักศึกษาปริญญาตรี เพื่อเป็นข้อมูลพื้นฐานให้กับสถาน
ศึกษาหรือหน่วยงานต่างๆ ที่เกี่ยวข้องน�ำไปใช้เป็นข้อมูล
ประกอบการวางแผน ปรับปรุงกิจกรรมการเรียนการสอน 
รวมทั้งกิจกรรมทางด้านการส่งเสริมสุขภาพให้นักศึกษา
ปริญญาตรีมีพฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินของ
ตนเอง เพือ่เป็นการส่งเสรมิสขุภาพร่างกายให้สมบรูณ์และ
แขง็แรง สามารถเตบิโตเป็นก�ำลงัหลกัในการพฒันาองค์กร
และประเทศชาติต่อไปในอนาคต  

2. วิธีด�ำเนินการวิจัย
การศกึษาครัง้นีเ้ป็นการวจิยัเชิงพรรณนา ประชากร

คือ นักศึกษาปริญญาตรีของมหาวิทยาลัยราชภัฏวไลย
อลงกรณ์ ในพระบรมราชูปถัมภ์ ชั้นปีที่ 1-4 จ�ำนวน 
499 คน (มหาวิทยาลัยราชภัฏวไลยอลงกรณ์ ในพระบรม
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ราชูปถัมภ์, 2559) ค�ำนวณขนาดตัวอย่างโดยใช้ตาราง
ส�ำเร็จรูปของเครจซี่ และมอร์เกน (1970) ที่ระดับความ
เชื่อมั่น 95% ความคลาดเคลื่อน 0.05 ได้ขนาดตัวอย่าง
จ�ำนวน 230 คน และท�ำการสุม่แบบแบ่งชัน้ภมู ิ(stratified 
random sampling) ตามสัดส่วนตามจ�ำนวนนักศึกษา
แต่ละชัน้ปีจนได้ครบเท่าจ�ำนวนขนาดตวัอย่างทีก่�ำหนดไว้ 
จ�ำนวน 230 คน ซึ่งมีเกณฑ์คัดเข้า (inclusion criteria)  
คือ เป็นนักศึกษาปริญญาตรีที่ก�ำลังศึกษาอยู่ระหว่างการ
เก็บรวบรวมข้อมูล มีความสมัครใจและยินยอมให้ความ
ร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม และเกณฑ์คัดออก 
(exclusion criteria) คือ เจ็บป่วยหรือปฏิเสธระหว่างการ
เก็บรวมรวมข้อมูล 

การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง โครงการวิจัยนี้ 
ได้รับอนุมัติจากคณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัย
ราชภฏัวไลยอลงกรณ์ ในพระบรมราชูปถัมภ์ และผู้วจิัยได้
อธิบายการพิทักษ์สิทธิในการเข้าร่วมวิจัยให้กลุ่มตัวอย่าง
เข้าใจก่อนตอบแบบสอบถามแล้วลงลายมือชื่อให้ความ
ยนิยอม กลุม่ตัวอย่างสามารถทีจ่ะถอนตวัออกจากการวจิยั
ครั้งนี้ได้โดยไม่มีข้อผูกมัด ผู้วิจัยเก็บข้อมูลไว้เป็นความลับ 
และการน�ำเสนอผลการวิจัยเป็นภาพรวม

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้เป็นแบบสอบถาม
ซึ่งผู้วิจัยได้พัฒนาขึ้น ซึ่งประกอบด้วย 4 ส่วนคือ ส่วนที่ 
1 ข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ ชั้นปีที่ก�ำลัง
ศกึษา น�ำ้หนกัและส่วนสงู จ�ำนวน 5 ข้อ เป็นแบบสอบถาม
ชนิดเลือกตอบและปลายเปิด ส่วนที่ 2 ทัศนคติที่ถูกต้อง
ในการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกิน จ�ำนวน 6 ข้อ ลักษณะค�ำ
ตอบเป็น มาตราส่วนประเมินค่า (rating scale) 5 ระดับ 
จากไม่เหน็ด้วยอย่างยิง่ (0 คะแนน) ถงึเหน็ด้วยอย่างยิง่ (4 
คะแนน) ข้อค�ำถามมทีัง้ด้านบวกและลบ แบ่งระดบัคะแนน
ตามเกณฑ์ของเบสท์ (Best, 1977) เป็น 3 ระดับคือ ระดับ
ดีเมื่อมีคะแนนระหว่าง 24-17 คะแนน ระดับพอใช้เมื่อมี
คะแนนระหว่าง 16-9 คะแนน และระดบัไม่ดเีมือ่มคีะแนน
เท่ากับหรือน้อยกว่า 8 คะแนน ส่วนที่ 3 การรับรู้ความ
สามารถของตนเองในการป้องกนัภาวะน�ำ้หนกัเกนิ จ�ำนวน 
8 ข้อ ลักษณะค�ำตอบเป็นมาตราส่วนประเมินค่า  5 ระดับ 
จากไม่เหน็ด้วยอย่างยิง่ (0 คะแนน) ถงึเหน็ด้วยอย่างยิง่ (4 
คะแนน) ข้อค�ำถามมทีัง้ด้านบวกและลบ แบ่งระดบัคะแนน
ตามเกณฑ์ของเบสท์ (Best, 1977) เป็น 3 ระดับคือ ระดับ

สูงเมื่อมีคะแนนระหว่าง 32-22 คะแนน ระดับปานกลาง
เมื่อมีคะแนนระหว่าง 21-13 คะแนน และระดับต�่ำเมื่อ
มีคะแนนเท่ากับหรือน้อยกว่า 12 คะแนน และส่วนท่ี 4 
พฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกิน จ�ำนวน 10 ข้อ 
ลักษณะค�ำตอบเป็นมาตราส่วนประเมินค่า  4 ระดับ จาก
ไม่เคยปฏบิตั ิ(0 คะแนน) ถงึปฏบิตัเิป็นประจ�ำ (4 คะแนน) 
ข้อค�ำถามมีทั้งด้านบวกและลบ แบ่งระดับคะแนนตาม
เกณฑ์ของเบสท์ (Best, 1977) เป็น 3 ระดับคือ ระดับสูง
เมือ่มคีะแนนระหว่าง 40-28 คะแนน ระดบัปานกลางเมือ่มี
คะแนนระหว่าง 27-14 คะแนน และระดบัต�ำ่เมือ่มีคะแนน
เท่ากับหรือน้อยกว่า 13 คะแนน 

แบบสอบถามผ่านการตรวจสอบความตรงของ 
เนื้อหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิแล้วน�ำไปทดลองใช้ (try out) 
กับนักศึกษาปริญญาตรีของมหาวิทยาลัยราชภัฏ
พระนครศรีอยุธยา จ�ำนวน 30 คนหาความเชื่อมั่น 
(rel iabil ity) ของแบบสอบถามด ้วยวิธีการหาค ่า
สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคได้ค่าความเชื่อมั่น
เท่ากับ 0.80

ผู ้วิจัยด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลจากกลุ ่ม
ตัวอย่างแล้วท�ำการตรวจสอบความถูกต้องสมบูรณ์ของ
แบบสอบถาม น�ำมาวเิคราะห์ข้อมลูด้วยสถิตพิรรณนาได้แก่ 
ความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
และวิเคราะห์ตัวแปรท�ำนายพฤตกิรรมการป้องกนัภาวะน�ำ้
หนักเกิน โดยใช้สถิติการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณแบบ
ขัน้ตอน(Stepwise Multiple Regression Analysis) โดย
ก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญที่ 0.05

3. ผลการวิจัย
3.1 	ข้อมูลส่วนบุคคล กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็น

เพศหญิง ร้อยละ 93.9 มีอายุ อยู่ในช่วง 18-20 ปี ร้อยละ 
60.0 ก�ำลังศึกษาอยู่ระดับชั้นปีที่ 4 ร้อยละ 28.3 มีค่าดัชนี
มวลกายอยู่ในระดับปกติ (18.5-22.9 kg/m2 ) ร้อยละ 
48.3 รองลงมาคือ มีดัชนีมวลกายอยู่ในระดับน้อย(<18.5 
kg/m2 ) ร้อยละ 30.0 และมีน�้ำหนักเกิน ร้อยละ 7.4  

3.2	ข้อมูลด้านทัศนคติ ที่ถูกต้องในการป้องกัน
ภาวะน�้ำหนักเกินและการรับรู้ความสามารถของตนเอง
ในการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกิน พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วน
ใหญ่  มทีศันคตใินการป้องกนัภาวะน�ำ้หนกัเกนิอยู่ในระดบั
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พอใช้ ร้อยละ 84.8 (=13.5, S.D.=1.97) และมีการรับรู้
ความสามารถของตนเองในการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกิน 

อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 82.6 (=17.4, S.D.=2.50) 
ดังตารางที่ 1     

ตารางที่ 1 จ�ำนวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ�ำแนกตามระดับทัศนคติและการรับรู้ ความสามารถของตนเอง
ในการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกิน (n=230)

	 ตัวแปร	 จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

ทัศนคติในการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกิน

-	 ระดับไม่ดี (0-8 คะแนน) 13 5.7

-	 ระดับพอใช้ (9-16 คะแนน) 195 84.8

-	 ระดับดี (17-24 คะแนน) 22 9.6

=13.5, S.D.=1.97, Min=7, Max=22

การรับรู้ความสามารถของตนเองในการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกิน

-	 ระดับต�่ำ (0-12 คะแนน) 18 7.8

-	 ระดับปานกลาง (13-21 คะแนน) 190 82.6

-	 ระดับสูง (22-32 คะแนน) 22 9.6

=17.4, S.D.=2.50, Min=11, Max=29

3.3	ข้อมูลพฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนัก
เกิน พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมการป้องกันภาวะ
น�้ำหนักเกินโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 84.8 
(=21.9, S.D.=2.98) เมื่อจ�ำแนกเป็นรายข้อ พบว่า 
พฤติกรรมที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุดคือ ออกก�ำลังกายอย่างน้อย

อาทติย์ละ 3 วนั (=3.0, S.D.=0.78) รองลงมาคอื บรโิภคผกั
และผลไม้  (=2.8, S.D.=0.83) ส่วนพฤติกรรมที่มีค่าเฉลี่ย
ต�่ำสุดคือ รับประทานอาหารจานด่วน (=1.7, S.D.=0.64) 
รองลงมาคือ ดื่มน�้ำอัดลมและเครื่องดื่มชูก�ำลัง (=1.7, 
S.D.=0.75) ดังตารางที่ 2 และ 3

ตารางที ่2 จ�ำนวนและร้อยละของกลุม่ตัวอย่าง จ�ำแนกตามระดบัพฤติกรรมการป้องกนั ภาวะน�ำ้หนกัเกิน (n=230)

	 ตัวแปร	 จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

พฤติกรรมป้องกันภาวะน�้ำหนักเกิน

-	 ระดับต�่ำ (0-13 คะแนน) 15 6.5

-	 ระดับปานกลาง (14-27 คะแนน) 195 84.8

-	 ระดับสูง (28-40 คะแนน) 20 8.7

=21.9, S.D.=2.98, Min=13, Max=34
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3.4 การวิเคราะห์ตัวแปรท�ำนายพฤติกรรมการ
ป้องกนัภาวะน�ำ้หนกัเกนิของกลุม่ตวัอย่าง พบว่า ตวัแปร
ทัศนคตใินการป้องกนัภาวะน�ำ้หนกัเกนิและการรบัรูค้วาม

ตารางที่ 3 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินรายข้อ (n=230)

พฤติกรรม S.D.

ออกก�ำลังกายอย่างน้อยอาทิตย์ละ 3 วัน 3.0 0.78

ออกก�ำลังกาย ครั้งละ 30 นาที ต่อเนื่องกัน 2.5 0.75

ออกก�ำลังกายด้วยการเล่นกีฬา 2.5 0.75

วิ่งออกก�ำลังกาย เพื่อลดน�้ำหนัก 2.0 0.53

ก่อนออกก�ำลังกายมีการอบอุ่นร่างกาย 10-15 นาที 2.0 0.49

กินขนมขบเคี้ยว 1.8 0.75

รับประทานอาหารจานด่วน 1.7 0.64

รับประทานอาหารที่ประกอบด้วยวิธีผัด ทอด ปิ้ง 1.9 0.45

บริโภคผักและผลไม้ 2.8 0.83

ดื่มน�้ำอัดลมและเครื่องดื่มชูก�ำลัง 1.7 0.75

สามารถของตนเองสามารถพยากรณ์พฤตกิรรมการป้องกนั
ภาวะน�ำ้หนกัเกนิได้ร้อยละ 88.9 อย่างมนัียส�ำคญัทางสถิติ
ที่ระดับ 0.01 (ตารางที่ 4)

ตารางที่ 4 ค่าสถิติการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอนของปัจจัยท�ำนายพฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำ
หนักเกิน (n=230)

ตัวพยากรณ์ B Std. Error Beta t p-value

ทัศนคติที่ถูกต้องในการป้องกัน
ภาวะน�้ำหนักเกิน (X

1
)

0.443 0.055 0.295 7.992 <0.0001**

การรับรู้ความสามารถของตนเอง (X
2
) 0.824 0.044 0.690 18.698 <0.0001**

R2 = .889 ค่าคงที่ = 1.608 F=910.437

*มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value < 0.01)
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โดยสามารถเขียนเป็นสมการในรูปคะแนนดิบดังนี้
	 Y = 1.608 + 0.443 (X

1
) + 0.824 (X

2
)    

และสมการณ์ในรูปคะแนนมาตรฐาน ดังนี้
	 Z = 0.295 (X

1
) + 0.690 (X

2
)    

จากสมการจะเหน็ได้ว่า การรบัรูค้วามสามารถของ
ตนเองสามารถท�ำนายพฤตกิรรมการป้องกนัภาวะน�ำ้หนกั
เกินของกลุ่มตัวอย่างได้ดีที่สุดคือ มีค่าสัมประสิทธิ์ถดถอย
เท่ากบั 0.690 รองลงมาคอื ทศันคติในการป้องกนัภาวะน�ำ้
หนักเกิน มีค่าสัมประสิทธิ์ถดถอยเท่ากับ 0.295  

4. อภิปรายผลการวิจัย
4.1	 กลุ ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการ

ป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินอยู่ในระดับปานกลาง โดยจะ
เหน็ได้จากพฤติกรรมการป้องกนัภาวะน�ำ้หนกัเกนิของกลุม่
ตัวอย่างรายข้อที่ยังไม่ถูกต้อง เช่น กินขนมขบเคี้ยว รับ
ประทานอาหารจานด่วน อาหารทีป่ระกอบด้วยวธิผีดั ทอด 
ปิ้ง และดื่มน�้ำอัดลมและเครื่องดื่มชูก�ำลัง เป็นต้น แต่ยังมี
พฤตกิรรมท่ีถกูต้องหลายประการ เช่น ออกก�ำลงักายอย่าง
น้อยอาทิตย์ละ 3 วัน บริโภคผักและผลไม้และออกก�ำลัง
กายด้วยการเล่นกีฬากลางแจ้ง เช่น ฟุตบอล บาสเกตบอล  
เป็นต้น  สอดคล้องกับผลการศึกษาพฤติกรรมสุขภาพต่อ
โรคอ้วนของนิสิตสาขาวิชาสุขศึกษา คณะศึกษาศาสตร์ 
มหาวิทยาลยัเกษตรศาสตร์ วทิยาเขตบางเขน (มลัลกิา จนัทร์ฝ้ัน, 
2557) ที่พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีพฤติกรรมสุขภาพ
ในระดับปานกลาง และสอดคล้องกับการศึกษาปัจจัยที่มี
ความสมัพนัธ์กบัพฤตกิรรมการบรโิภคอาหารและการออก
ก�ำลังกายของกลุ่มเสี่ยงโรคอ้วนลงพุง (เกษณี สุขพิมาย, 
2555) และสอดคล้องกับอการศึกษาความรู้ ทัศนคติ และ
พฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักศึกษารามค�ำแหง 
(อนกุลู พลศิริ, 2551) ทีพ่บว่า กลุม่ตวัอย่างมพีฤติกรรมโดย
รวมอยู่ในระดับปานกลาง รวมทั้งสอดคล้องกับการศึกษา
ของสมศักดิ์  ถิ่นขจี และพูลศักดิ์ พุ่มวิเศษ (2555) ที่พบ
ว่า นักศึกษาระดับปริญญาตรีจังหวัดนนทบุรีมีพฤติกรรม
การลดความอ้วนโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง 

4.2	 ผลการศึกษา พบว่า ตัวแปรทัศนคติในการ
ป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินและการรับรู้ความสามารถของ
ตนเองสามารถพยากรณ์พฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำ

หนักเกินได้ร้อยละ 88.9 อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.01 สามารถอภิปรายได้ดังนี้

	 4.2.1	 ทัศนคติในการป้องกันภาวะน�้ำหนัก
เกินสามารถพยากรณ์พฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนัก
เกนิได้ ทัง้นีเ้ป็นไปตามแนวคดิทฤษฎคีวามสมัพันธ์ระหว่าง
ทัศนคติกับพฤติกรรม (จักรพันธ์ เพ็ชรภูมิ, 2560) ที่กล่าว
ว่า พฤติกรรมของบุคคลเป็นผลมาจากทัศนคติ และอาจ
เป็นเพราะว่า นกัศกึษาทีไ่ด้รบัการปลกูฝังให้เห็นประโยชน์
และความส�ำคญัของอาหารและโภชนาการจะมทีศันคตทิีด่ี
ต่อการบรโิภคอาหารทีมี่ผลต่อภาวะอ้วนและส่งผลท�ำให้มี
พฤติกรรมการป้องกันภาวะอ้วนได้ดียิ่งขึ้น สอดคล้องกับ
ผลการศึกษาของ อนุกูล พลศิริ (2551) ที่พบว่า ทัศนคติมี
ความสมัพนัธ์กบัพฤตกิรรมการบริโภคอาหารของนกัศกึษา 
มหาวิทยาลัยรามค�ำแหง     

	 4.2.2	 การรับรู ้ความสามารถของตนเอง
สามารถพยากรณ์พฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนัก
เกินได้ ทั้งนี้เป็นไปตามแนวคิดการรับรู้สมรรถนะแห่งตน
ที่กล่าวว่า การท่ีบุคคลรับรู้สมรรถนะของตนเองท�ำให้
บุคคลบรรลุถึงเป้าหมายพฤติกรรมได้มากกว่าบุคคลที่มี
ความรู้สึกว่า ตนไม่มีความสามารถ และทักษะ (Bandura 
A., 1977) และผลการศึกษาครั้งนี้สอดคล้องกับการ
ศึกษาของกาญจนา อยู่เจริญสุข (2553) ที่ศึกษาปัจจัย
ที่มีผลต่อพฤติกรรมการลดน�้ำหนักของนักศึกษาหญิง
ระดับอุดมศึกษาในจังหวัดอุบลราชธานี สามารถร่วม
พยากรณ์พฤตกิรรมการลดน�ำ้หนกัของนกัศกึษาหญงิระดบั
อุดมศึกษาในจังหวัดอุบลราชธานีได้อย่างมีนัยส�ำคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 (R2 = .39) และสอดคล้องกับผลการ
ศึกษาของปิยะนันท์ นามกุล และคณะ (2554) ที่พบว่า 
การรับรู้สมรรถนะแห่งตน อิทธิพลของครอบครัว อิทธิพล
ของกลุ่มเพื่อน การรับรู้อุปสรรค และการรับรู้ประโยชน์ 
สามารถร่วมกนัท�ำนายพฤตกิรรมลดน�ำ้หนกัของวยัรุ่นหญงิ
ที่มีภาวะน�้ำหนักเกินได้ร้อยละ 41.2 

5. สรุปผลการวิจัย
กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 93.9 

มอีายุอยู่ในช่วง 18-20 ปี  มากทีสุ่ด ร้อยละ 60.0 ก�ำลังศกึษา
อยู่ระดับชั้นปีที่ 4 มากที่สุด ร้อยละ 28.3 และน้อยที่สุด 
ก�ำลงัศกึษาอยู่ชัน้ปีที ่1 ร้อยละ 19.6 มค่ีาดชันมีวลกายมาก
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ที่สุดอยู่ในระดับปกติ (18.5-22.9 kg/m2 ) ร้อยละ 48.3 
รองลงมาคือ มีดัชนีมวลกายอยู่ในระดับน้อย (<18.5 kg/
m2 ) ร้อยละ 30.0 และมนี�ำ้หนกัเกนิ ร้อยละ 7.4 มทีศันคติ
ท่ีถกูต้องในการป้องกนัภาวะน�ำ้หนกัเกิน อยูใ่นระดบัพอใช้ 
ร้อยละ 84.8 การรับรู้ความสามารถของตนเองในการ
ป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 
 82.6 และพฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินอยู่
ในระดับปานกลาง ร้อยละ 84.8 ผลการวิเคราะห์พบว่า 
ตัวแปรทัศนคติที่ถูกต้องในการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกิน 
และการรับรู้ความสามารถของตนเองสามารถพยากรณ์
พฤติกรรมการป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินของนักศึกษา
ปริญญาตรีได้ร้อยละ 88.9  

6. ข้อเสนอแนะ
6.1	 ผู ้เก่ียวข้องควรมีการจัดกิจกรรมเพื่อปรับ

เปลีย่นทศันคตเิกีย่วกบัการบรโิภคทีย่งัไม่ถกูต้อง เช่น การ
รบัประทานอาหารจานด่วน การดืม่น�ำ้อดัลมและเครือ่งดืม่
ชกู�ำลงั จะส่งผลต่อพฤตกิรรมการป้องกนัภาวะน�ำ้หนกัเกนิ
ของนักศึกษา  เป็นต้น

6.2 ผู ้ เกี่ยวข้องควรจัดกิจกรรมเสริมสร้างให้
นักศึกษาปริญญาตรีมีทัศนคติและการรับรู้ความสามารถ
ของตนเองที่ดีจะส่งผลท�ำให้สามารถป้องกันภาวะน�้ำหนัก
เกินได้ต่อไป

6.3 หน่วยงานที่เกี่ยวข้องสามารถน�ำผลการวิจัย
ไปใช้เป็นข้อมูลพื้นฐานเพื่อวางแผนพัฒนาพฤติกรรมการ
ป้องกันภาวะน�้ำหนักเกินในนักศึกษาระดับปริญญาตรี

7. กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบพระคุณ ผู้บริหารคณะสาธารณสุขศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยราชภัฏวไลยอลงกรณ์ ในพระบรมราชูปถัมภ์ 
ท่ีให้การสนับสนุนในการท�ำวิจัยครั้งนี้ และขอขอบคุณ
นักศึกษาที่เป็นกลุ่มตัวอย่างทุกคนที่ให้ความร่วมมืออย่าง
ดียิ่ง ท�ำให้การศึกษาวิจัยครั้งนี้ส�ำเร็จลุล่วงด้วยดี
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