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บทคัดย่อ 
การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลและปัจจัยท านาย

ตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนที่มีต่อพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของวัยรุ่นในภาคตะวันออก 
กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ วัยรุ ่น อายุ 17 – 21 ปี จ านวน 989 คน ที่ก าลังศึกษาระดับปริญญาตรี ใน
สถานศึกษาเขตพื้นที ่ภาคตะวันออก ได้แก่ จังหวัดชลบุรี และ ฉะเชิงเทรา ท าการเก็บข้อมูลโดยใช้
แบบสอบถามที่พัฒนาขึ้นตามกรอบทฤษฏีพฤติกรรมตามแผน วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา 
การวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน และวิเคราะห์หาปัจจัยที่ร่วมกันท านายพฤติกรรม
การบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลโดยวิธีการวิเคราะห์ถดถอยพหุแบบขั้นตอน  

ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ (ร้อยละ 73.7) เป็นเพศหญิง และมีอายุ 18 ปีขึ้นไป   
(ร้อยละ 61.2)  กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยคะแนนของเจตคติ การคล้อยตามกลุ่ มอ้างอิง การรับรู้การควบคุม
พฤติกรรม และพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล อยู่ในระดับพอใช้ เจตคติ การคล้อยตามกลุ่ม
อ้างอิง และการรับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภค
เครื่องดื่มที่มีน้ าตาลอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 (r  = 0.187, 0.366 และ0.375 ตามล าดับ) 
การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมสามารถร่วมกันท านาย
พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลได้ ร้อยละ 22.7  ดังนั้น หากมีการส่งเสริมให้วัยรุ่นมีการรับรู้
การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมของตนเองในทิศทางที่เหมาะสมจะส่งผลให้
วัยรุ่นมีพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลลดลงได้ 
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Applicability of Theory of Planned Behavior 
in Predicting Sugar-Sweetened Beverages 

Consumption Behaviors among Adolescents 
in Eastern Region. 

Pajaree Abdullakasim, * Chiyanant Muanphetch,** and Nipa Maharachpong, ** 

Abstract 
 The research  aimed to explore adolescent sugar-sweetened beverages (SSB) consumption 
behaviors and predictive factors, according to the Theory of Planned Behavior in the eastern region. 
The samples consisted of 989 adolescents, aged 17 – 21 years who were university students in the 
Eastern area, including Chonburi and Chachoengsao Provinces. Data were collected by using the 
developed questionnaires following the Theory of Planned Behavior. Data were analyzed using 
descriptive statistics. Pearson’s product-moment correlation coefficient and the stepwise multiple 
regression analysis were used to analyze the associations and the predictive factors of SSB 
consumption behaviors.  
 The research results revealed that most of the samples (73.7%) were female and aged 18 
years and older (61.2%). The samples had an average score of attitudes, subjective norms, perceived 
behavioral controls, and SSB consumption behaviors were at the fair level. Attitudes, subjective norm, 
and perceived behavioral control were significantly associated with SSB consumption at the level of 

0.01 (r = 0.187, 0.366, and 0.375 respectively). Subjective norm (β = .312, p < .001) and perceived 

behavioral control (β = -0.301, p < 0.001) were significantly predicted the SSB consumption behaviors 
by 22.7% (R2 = .227, p <. 001). Therefore, if adolescents are appropriately promoted to perceive 
subjective norm and perceived their behavioral control, it will result in having lower consumption of 
SSB. 

Keywords: Theory of planned behavior / Sugar-sweetened beverages / Adolescents / Eastern 
region 
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1. บทน า 
 เครื่องดื่มที่มีน้ าตาล (sugar-sweetened beverages; SSB) เป็นเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในรูปแบบต่าง 
ๆ เป็นส่วนประกอบ ซึ่งจัดว่าเป็นเครื่องดื่มที่ให้พลังงานสูง เช่น น้ าอัดลม น้ าผลไม้ เครื่องดื่มเกลือแร่ เครื่องดื่ม
ชูก าลัง ชา และกาแฟ เป็นต้น (DeSalvo, Olson, & Casavale, 2016) ซึ่งมีรายงานการวิจัยพบว่า การ
บริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลมีความสัมพันธ์กับการเพ่ิมน้ าหนักตัว การสะสมไขมัน และเพ่ิมอุบัติการณ์ของโรค
อ้วนในกลุ่มวัยรุ่น (Harrington, 2008; Olsen & Heitmann, 2009, Trumbo, & Rivers, 2014) นอกจากนี้ 
ยังมีรายงานว่าเป็นการเพิ่มความเสี่ยงต่อการเกิดโรคเบาหวานชนิดที่ 2 (Imamura et al., 2015) โรคมะเร็ง 
(Chazelas et al., 2019) ความดันโลหิตสูง (Anand et al., 2015) และโรคหลอดเลือดสมอง รวมทั้งท าให้
เกิดภาวะสมองเสื่อมได้ (Crichton, Elias, & Torres, 2016; Ye, Gao, Scott, & Tucker, 2011) 
 จากรายงานสถานการณ์การบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล พบว่า กลุ่มวัยรุ่นโดยเฉพาะนักศึกษาใน
มหาวิทยาลัยเป็นกลุ่มวัยที่มีการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในอัตราที่สูง จึงเป็นกลุ่มที่มีความเสี่ยงต่อการเกิด
ปัญหาสุขภาพได้ในระยะยาวถ้าหากมีการบริโภคเครื่องดื่มกลุ่มนี้เป็นประจ าโดยมีรายงานการบริโภคเครื่องดื่ม
ที่มีน้ าตาลทุกวันอย่างน้อยวันละครั้งถึงร้อยละ 65 (Huffman & West, 2007; West et al., 2006). ส าหรับ
ในประเทศไทย จากรายงานการส ารวจพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชากร พ.ศ. 2560 พบว่า 
ประชากรไทย 15-24 ปีมีความถี่ในการบริโภคกลุ่มเครื่องดื่มไม่มีแอลกอฮอล์ในภาพรวม (มีความถี่การบริโภค
อย่างน้อย 1 วันต่อสัปดาห์ขึ้นไป) สูงถึงร้อยละ 82.5 (ส านักงานสถิติแห่งชาติ, 2561) อย่างไรก็ตาม ยังไม่มี
ข้อมูลการส ารวจพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของวัยรุ่นแยกตามรายภาคท่ีเป็นข้อมูลการส ารวจ
เฉพาะในส่วนของภาคตะวันออก 
           ที่ผ่านมามีการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในวัยรุ่น 
พบว่า การรับรู้การควบคุมพฤติกรรม (perceived behavioral control) มีผลต่อความตั้งใจ (intention) ใน
การลดบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล (Zhang, C. Q., Wong, M. C., Zhang, R., Hamilton, K., & Hagger, M. 
S., 2019) นอกจากนี้มีการศึกษาทดลองให้การรับรู้กลุ่มอ้างอิง (perceived subjective norms) ร่วมกับการ
ให้ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับความเสี่ยงของการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในกลุ่มนักศึกษาในมหาวิทยาลัย มีผลต่อ
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลที่ลดลง (Rosas, et al, 2017) ซึ่งสอดคล้องกับ
แนวทางในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตามกรอบทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (Theory of Planned Behavior) 
โดยมีการศึกษาก่อนหน้านี้ พบว่า เจตคติและกลุ่มอ้างอิงมีอิทธิพลต่อความตั้งใจในการบริโภคเครื่องดื่มที่ให้
พลังงาน (energy beverages) ในกลุ่มนักศึกษามหาวิทยาลัย (Thorlton & Collins, 2018) และมีรายงาน
การศึกษาก่อนหน้านี้ถึงตัวแปรตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนมีอิทธิพลในการท านายพฤติกรรมการบริโภค
เครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในกลุ่มตัวอย่างที่มีความหลากหลายของช่วงวัย (Zoellner et al; 2012) อย่างไรก็ตาม ยัง
ไม่มีรายงานการวิจัยถึงทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนกับการท านายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลที่
มุ่งเน้นเฉพาะกลุ่มวัยรุ่นในสถานศึกษา ซึ่งเป็นกลุ่มวัยที่มีอิสระในการเลือกบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลและเป็น
วัยที่เกิดการคล้อยตามอิทธิพลกลุ่มอ้างอิงได้โดยง่าย และหากไม่มีการควบคุมการเกิดพฤติกรรมการบริโภค 
เครื่องดื่มที่มีน้ าตาลได้ อาจส่งผลกระทบต่อสุขภาพได้ในระยะยาว การวิจัยครั้งนี้จึงมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษา
พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในกลุ่มวัยรุ่น และประยุกต์ทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน ได้แก่ เจตคติ 
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การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมที่ส่งผลต่อการเกิดพฤติกรรมการ
บริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในวัยรุ่นที่ก าลังศึกษาอยู่ในมหาวิทยาลัย เพ่ือให้ได้มาซึ่งข้อมูลเชิงประจักษ์ท่ีจะเป็น
ประโยชน์ในการศึกษาต่อเนื่องเพ่ือพัฒนารูปแบบการส่งเสริมสุขภาพวัยรุ่นในด้านการเลือกบริโภคเครื่องดื่มได้ 
อย่างชาญฉลาด และเหมาะสมกับวัย อีกทั้งยังสามารถขยายผลการศึกษาไปสู่ภูมิภาคอ่ืนๆ ของประเทศได้
ต่อไป 

 

2. วัตถุประสงค์การวิจัย 
 2.1 เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของวัยรุ่นในเขตภาคตะวันออก 
 2.2 เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของวัยรุ่นในเขต
ภาคตะวันออก และปัจจัยท านายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลตามกรอบทฤษฎีพฤติกรรมตาม
แผน 

 

3. วิธีด าเนินการวิจัย 

 การศึกษาวิจัยนี้ เป็นการศึกษาแบบภาคตัดขวาง (cross-sectional study) ท าการเก็บข้อมูลวัยรุ่นที่
ก าลังศึกษาระดับปริญญาตรี ในสถานศึกษาเขตพ้ืนที่ภาคตะวันออกที่มีอายุ 17 – 21 ปี โดยก าหนดขนาดกลุ่ม

ตัวอย่างโดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป G*Power ให้อ านาจในการทดสอบ (power analysis : 1-β) ที่ระดับ 0.95 
แอลฟุา () เท่ากับ 0.05 ค่าขนาดอิทธิพลที่ก าหนดไว้ส าหรับ Linear Multiple Correlation Coefficient 
ขนาดเล็ก เท่ากับ 0.02 (Cohen, 1988) เนื่องจากผลการวิจัยก่อนหน้านี้ (Zoellner et al; 2012) ที่พบว่า 
ปัจจัยตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนมีขนาดอิทธิพลในการท านายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล R2 
< 0.05 และก าหนดตัวแปรในการท านายตามกรอบทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนจ านวน 3 ตัวแปร ซึ่งค านวณ
ขนาดตัวอย่างได้เท่ากับ 863 คน และเพ่ิมกลุ่มตัวอย่างอีกร้อยละ 20 เพ่ือปูองกันความไม่ครบถ้วนของข้อมูล 
เท่ากับ 173 คน รวมจ านวนทั้งสิ้น 1,036 คน ซึ่งในการเก็บข้อมูลได้มีการสุ่มตัวอย่างแบ่งออกเป็นหลาย
ขั้นตอน (multi-stage sampling) โดยมีขั้นตอน ดังนี้ 
 ขั้นที่ 1 ท าการเลือกตัวอย่างจังหวัดในภาคตะวันออกโดยการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย (simple random 
sampling) แบบไม่ใส่คืน คือ จังหวัดชลบุรีและจังหวัดฉะเชิงเทรา  
 ขั้นที่ 2 สุ่มเลือกสถาบันอุดมศึกษาขนาดใหญ่ในจังหวัดชลบุรีและจังหวัดฉะเชิงเทราอย่างละ 1 แห่ง
ของแต่ละจังหวัด โดยการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย (simple random sampling) แบบไม่ใส่คืน ด้วยวิธีจับฉลาก  
 ขั้นที่  3 ท าการสุ่มเลือกนักศึกษาแบบยกห้องจากกลุ่มคณะในแต่ละสถาบันการศึกษา ได้แก่ 
วิทยาศาสตร์สุขภาพ วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี มนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์ บริหารธุรกิจ/พาณิชยศาสตร์ 
ครุศาสตร์/ศึกษาศาสตร์ และศิลปกรรมศาสตร์ โดยการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย (simple random sampling) 
แบบไม่ใส่คืนตามสัดส่วนของประชากร เพ่ือให้ได้จ านวนนักศึกษาในแต่ละระดับชั้นครบตามจ านวนตามขนาด
กลุ่มตัวอย่าง 
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 กลุ่มตัวอย่างที่ได้รับการคัดเลือกท าการตอบแบบสอบถามผ่านช่องทางออนไลน์ตามความสมัครใจ
ภายในช่วงเวลาที่ก าหนด 3 เดือน (มกราคม - มีนาคม พ.ศ. 2560) มีกลุ่มตัวอย่างที่ตอบกลับแบบสอบถาม
และได้ข้อมูลครบถ้วนจ านวนทั้งสิ้น 989 คน ซึ่งครบถ้วนตามขนาดตัวอย่างจากการค านวณและได้ตัวอย่างเพ่ิม
เพ่ือปูองกันความไม่ครบถ้วนของข้อมูล ร้อยละ 14.6  
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แบบสอบถามที่ท าการพัฒนาขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรม เก็บ
รวบรวมข้อมูลในรูปแบบออนไลน์ผ่านทาง https://bit.ly/3bJk7vx ซึ่งมีองค์ประกอบของข้อค าถามแบ่ง
ออกเป็น 3 ส่วน ดังนี้  
 ส่วนที่ 1 ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล จ านวน 9 ข้อ ประกอบด้วย เพศ อายุ จังหวัดที่ศึกษา ชั้นปีที่ศึกษา 
กลุ่มสาขาท่ีเรียน รายได้เฉลี่ยต่อเดือน ค่าใช้จ่ายในการซื้อเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล น้ าหนัก และส่วนสูง เพ่ือน ามา
ค านวณค่าดัชนีมวลกาย  
 ส่วนที่ 2 ปัจจัยตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน (Theory of Planned Behavior) ใน จ านวน 38 ข้อ 
ประกอบด้วย 1) เจตคติที่มีต่อการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล จ านวน 10 ข้อ เป็นข้อค าถามความรู้สึกนึกคิด
หรือความเชื่อของวัยรุ่นในเรื่องการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล ซึ่งมีทั้งทางด้านลบและทางด้านบวก เช่น 
สามารถดื่มเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลปริมาณมากเท่าไหร่ก็ได้ตามที่ต้องการเพ่ือเพ่ิมพลังงานให้กับร่างกาย การดื่ม
เครื่องดื่มเพ่ือสุขภาพที่มีการเติมสารสกัดหรือวิตามินต่าง ๆ มีผลดีต่อร่างกายมากกว่าผลเสีย เป็นต้น 2) การ
คล้อยตามกลุ่มอ้างอิง จ านวน 6 ข้อ เป็นข้อค าถาม การรับรู้ของวัยรุ่นว่า สังคมหรือคนรอบข้าง ได้แก่ เพ่ือน 
คู่รัก บุคคลในครอบครัว ดาราหรือนักแสดงหรือนักร้อง และบุคลากรทางการแพทย์สามารถโน้มน้าวหรือสร้าง
แรงจูงใจให้วัยรุ่นตัดสินใจที่จะมีพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลได้ และ3) การรับรู้การควบคุม
พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล จ านวน 10 ข้อ เป็นข้อค าถามการรับรู้หรือความเชื่อของวัยรุ่นที่มีต่อ
ตนเองว่ามีความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของตนเองได้ แบบสอบถาม
ในส่วนนี้มีลักษณะค าตอบเป็นแบบมาตรวัดแบบลิเคิร์ท (Likert scale) แบบ 5 ตัวเลือก เป็นคะแนน 1 – 5 
ได้แก่ ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง ไม่เห็นด้วย เฉย ๆ เห็นด้วย และเห็นด้วยอย่างยิ่ง ซึ่งให้คะแนนในลักษณะตรงข้าม
หากเป็นข้อความเชิงลบ 
 ส่วนที่ 3 พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล จ านวน 12 ข้อ โดยแบบสอบถามพฤติกรรมการ
บริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล ประกอบด้วย รายการเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลทั้งหมดจ านวน 10 กลุ่ม ในข้อค าถาม 
10 ข้อ ซึ่งเป็นเครื่องดื่มส าเร็จรูปที่ไม่มีแอลกอฮอล์และมีส่วนผสมหลักคือ น้ าตาล น้ าเชื่อม และสารปรุงแต่ง 
รสชาติต่าง ๆ ที่ให้พลังงานแก่ร่างกาย เช่น น้ าอัดลม เครื่องดื่มชูก าลัง ชา กาแฟ น้ าผักหรือน้ าผลไม้ เป็นต้น 
และทักษะในการเลือกซื้อเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล จ านวน 2 ข้อ ซึ่งเป็นข้อค าถามที่เกี่ยวข้องกับการอ่านฉลาก
โภชนาการเพ่ือดูส่วนผสมและปริมาณน้ าตาลในเครื่องดื่ม ซึ่งเป็นการสอบ ถามความถี่ในการปฏิบัติย้อนหลัง
ในช่วง 1 สัปดาห์ที่ผ่านมา โดยมีลักษณะค าตอบเป็นแบบมาตรวัดแบบลิเคิร์ท (Likert scale) แบบ 5 ตัวเลือก 
เป็นคะแนน 1 – 5 ได้แก่ ไม่เคยปฏิบัติเลย ปฏิบัตินาน ๆ ครั้ง ปฏิบัติเป็นบางครั้ง ปฏิบัติเป็นประจ า และ
ปฏิบัติทุกวัน ซึ่งให้คะแนนในลักษณะตรงข้ามหากเป็นพฤติกรรมเชิงบวก 
 คะแนนรวมที่ได้จากแต่ละปัจจัยตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนและพฤติกรรมการบริโภคเครื่อง ดื่มที่มี
น้ าตาล น ามาจัดกลุ่มคะแนนออกเป็น 3 ระดับ โดยประยุกต์เกณฑ์ของ Clark-Carter (Clark-Carter, 2005) 
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ที่ก าหนดค่าคะแนนที่เปอร์เซ็นไทล์ที่ 75 ขึ้นไปคือ ระดับที่เหมาะสม เปอร์เซ็นไทล์ที่ 74.9 – 25 คือ ระดับ
พอใช้ และเปอร์เซ็นไทล์ที่น้อยกว่า 25 คือ ระดับไม่เหมาะสม  
 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือการวิจัย โดยท าการตรวจสอบความตรงของเนื้อหา โดยผู้ทรง คุณวุฒิ 
3 ท่าน เมื่อแก้ไขแบบสอบถามตามข้อเสนอแนะแล้วจึงน าไปทดสอบกับกลุ่มวัยรุ่นในสถาน ศึกษาที่ไม่ใช่กลุ่ม
ตัวอย่าง จ านวน 30 คน และหาความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (reliability) โดยใช้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟุาของครอ
นบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) โดยแบบสอบถามตามกรอบทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนแยกตามราย
ปัจจัย พบว่า เจตคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรม มีค่า Alpha Coefficient 
เท่ากับ 0.317, 0.862, 0.458 ตามล าดับ และในส่วนของแบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มี
น้ าตาลมีค่า Alpha Coefficient เท่ากับ 0.717  
 งานวิจัยนี้ได้ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัย
บูรพา  เลขที่ 189/2559 โดยกลุ่มตัวอย่างต้องให้ความยินยอมในการตอบแบบสอบถามออนไลน์ด้วยความ 
สมัครใจก่อนท าการเก็บข้อมูล โดยไม่ระบุชื่อ นามสกุล สถานศึกษา และน าเสนอข้อมูลในภาพ รวมเท่านั้น 
 สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การ
วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มี
น้ าตาล โดยใช้สถิติการวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน (Pearson’s Product-Moment 
Correlation Coefficient) และสถิติการถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise Multiple Regression) 
 
4. ผลการวิจัย 
 4.1 ข้อมูลทั่วไปและพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มท่ีมีน้ าตาลของวัยรุ่นในเขตภาคตะวันออก  
 จากข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างที่เป็นนักศึกษาที่ก าลังศึกษาในระดับปริญญาตรี เขตพ้ืนที่
ภาคตะวันออก ได้แก่ จังหวัดชลบุรี และฉะเชิงเทรา จ านวน 989 คน พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ เป็นเพศ
หญิง (ร้อยละ 73.7) มีอายุ 18 ปีขึ้นไป (ร้อยละ 61.2)  ส่วนใหญ่ศึกษาอยู่ในสถานศึกษาเขตจังหวัดชลบุรี 
(ร้อยละ 85) และก าลังศึกษาอยู่ชั้นปีที่ 1 (ร้อยละ 87.1) กลุ่มสาขาที่เรียนส่วนใหญ่คือ มนุษยศาสตร์และ
สังคมศาสตร์ (ร้อยละ 37.3) และวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี (ร้อยละ 33.5) รายได้เฉลี่ยต่อเดือนส่วนใหญ่  
(ร้อยละ 39.1) อยู่ในช่วง 3,001 – 5,000 บาท (ร้อยละ 61.0) มีค่าใช้จ่ายในการซื้อเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลเฉลี่ย
ต่อวันน้อยกว่า 50 บาท และมีดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์ท่ีมีภาวะอ้วน (ร้อยละ 19.3) และน้ าหนักเกิน (ร้อยละ 
10.7)  
 ในส่วนของพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของวัยรุ่น พบว่า ในภาพรวมวัยรุ่นมีสัดส่วนของ
พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในระดับพอใช้ (ร้อยละ 46.5) และไม่เหมาะสม (ร้อยละ 25.6) โดย
ชนิดของเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลที่มีพฤติกรรมการบริโภคเป็นประจ า (มีการบริโภค 5 - 6 วัน ต่อสัปดาห์) ได้แก่ 
น้ าอัดลม (ร้อยละ 37.2) น้ าผักส าเร็จรูป (ร้อยละ 32.2) เครื่องดื่มเพ่ือสุขภาพเสริมสารอาหารต่าง ๆ (ร้อยละ 
32.6) และเครื่องดื่มเกลือแร่ (ร้อยละ 31.5) เป็นที่น่าสนใจว่า วัยรุ่นมีการบริโภคเครื่องดื่มชูก าลัง (ร้อยละ 
49.7) และกาแฟส าเร็จรูปทุกวัน (ร้อยละ 39.0) แต่อย่างไรก็ตาม วัยรุ่นมีการบริโภคน้ าสมุนไพรส าเร็จรูปทุก
วัน (ร้อยละ 32.7) เมื่อพิจารณาถึงทักษะในการเลือกซื้อเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล พบว่า ส่วนใหญ่จะดูปริมาณ
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ส่วนผสมของเครื่องดื่มบนฉลากบนผลิตภัณฑ์เครื่องดื่มก่อนเลือกซื้อ (ร้อยละ 35.4) และหากต้องการดื่ม
เครื่องดื่มที่มีน้ าตาล จะเลือกการบริโภคเครื่องดื่มที่มีส่วนผสมของน้ าตาลต่ าหรือไม่มีน้ าตาลก่อนเป็นอันดับ
แรกเป็นบางครั้ง (มีการปฏิบัติ 3 - 4 วัน ต่อสัปดาห์) (ร้อยละ38.2) 
 4.2 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลและปัจจัยท านาย
พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของวัยรุ่นในเขตภาคตะวันออกตามกรอบทฤษฎีพฤติกรรมตาม
แผน 

ในภาพรวมวัยรุ่นส่วนใหญ่มีคะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลอยู่ในระดับ
พอใช้ ( X  = 41.83, S.D. = 5.956) ในส่วนของตัวแปรตามกรอบทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนที่ส่งผลต่อ
พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล ประกอบด้วย เจตคติท่ีมีต่อการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล การ
คล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลอยู่ในระดับพอใช้
เช่นเดียวกัน ดังตารางที่ 1  

 
ตารางที ่1 ค่าเฉลีย่ ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐานตัวแปรตามกรอบทฤษฎพีฤติกรรมตามแผนและพฤติกรรมการ
บริโภคเคร่ืองด่ืมทีม่ีน า้ตาล 

ตวัแปร X   S.D. Min, Max 
95%confidence interval การแปลผล 

Lower Upper 

พฤติกรรมการบริโภคเคร่ืองด่ืมท่ีมีน ้าตาล 41.83 5.956 24, 60 41.46 42.21 พอใช ้
เจตคติ (X1) 30.19 3.265 20, 43 29.98 30.39 พอใช ้
การคลอ้ยตามกลุ่มอา้งอิง (X2)  16.20 4.707 6, 30 15.91 16.49 พอใช ้
การรับรู้การควบคุมพฤติกรรม (X3) 32.90 3.831 21, 48 32.66 33.14 พอใช ้

 
 ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรท านายกับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล พบว่า เจตคติ การ
คล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล มีความ สัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ระดับ .01 (r  = 0.187, 0.366 และ
0.375 ตามล าดับ) ดังตารางที่ 2 

 
ตารางที ่2 สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ระหว่างตัวแปรกับพฤติกรรมการบริโภคเคร่ืองด่ืมทีม่ีน า้ตาล 

ตวัแปร Y X1 X2 X3 

พฤติกรรมการบริโภคเคร่ืองด่ืมท่ีมีน ้าตาล 1.000 0.187** 0.366** 0.375** 

เจตคติ (X1)  1.000 -0.203** 0.293** 

การคลอ้ยตามกลุ่มอา้งอิง (X2)      1.000 -0.209** 

การรับรู้การควบคุมพฤติกรรม (X3)      1.000 

 **p -value <0.01 
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ผลการท านายปัจจัยที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล พบว่า ปัจจัยที่สามารถ

ท านายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ได้แก่ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง (β 

= 0.312, p < 0.001) และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรม (β = -0.301, p < 0.001) โดยที่ปัจจัยทั้งสอง
สามารถร่วมกันท านายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มท่ีมีน้ าตาลได้ร้อยละ 22.7 (R2 = 0.227, p < 0.001) ดัง
ตารางที่ 3 ซึ่งเมื่อมีการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงเพ่ิมข้ึน 1 หน่วย จะท าให้พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่น้ าตาล
เพ่ิมข้ึน 0.321 หน่วย และเม่ือการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมเพ่ิมขึ้น 1 หน่วย จะท าให้พฤติกรรมการบริโภค
เครื่องดื่มที่น้ าตาลลดลง 0.301 หน่วย ดังสมการท านายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของวัยรุ่น 
ดังนี้ 

สมการท านายในรูปคะแนนดิบ   Y = 32.049 + 0.485 X2-0.380 X3  
สมการท านายในรูปคะแนนมาตรฐาน  Z = 0.312 X2 - 0.301X3  

 
ตารางที ่3 การวเิคราะห์สัมประสิทธ์ิถดถอยพหุคูณแบบข้ันตอนของปัจจัยทีส่่งผลต่อพฤติกรรมการบริโภค
เคร่ืองด่ืมทีม่ีน า้ตาล  

Model B S.E. Beta t p-value 

Constant 32.049 1.696  14.918 0.0001** 

X2 0.485 0.045 0.312 10.889 0.0001** 

X3 -0.380 0.036 -0.301 -10.501 0.0001** 

R = 0.476, R
2
 = 0.227, Adjusted R

2 
= 0.225, S.E.est = 5.242, F = 144.636** 

**p -value <0.01 

 

 

 

 

5. อภิปรายผล 
 5.1 พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของวัยรุ่นในภาคตะวันออกในภาพรวม พบว่า วัยรุ่นส่วน
ใหญ่มีพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในระดับพอใช้และไม่เหมาะสม (ร้อยละ 72.1) (มีความถี่การ
บริโภคอย่างน้อย 3 วันต่อสัปดาห์ขึ้นไป) ซึ่งผลการศึกษาครั้งนี้วัยรุ่นในภาคตะวันออกมีสัดส่วนของการบริโภค
เครื่องดื่มที่มีน้ าตาลสูงกว่าเมื่อเปรียบเทียบกับรายงานการส ารวจพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชากร พ.ศ. 
2560 ความถี่ในการบริโภคกลุ่มเครื่องดื่มไม่มีแอลกอฮอล์ในกลุ่มประชากรไทยอายุ 15-24 ปี (มีความถี่การ
บริโภคอย่างน้อย 3 วันต่อสัปดาห์ขึ้นไป) (ร้อยละ 49.8) (ส านักงานสถิติแห่งชาติ, 2561) แต่เมื่อเปรียบเทียบกับ
ผลการศึกษาของ West และคณะ (West et al., 2006)  พบว่า นักศึกษามหาวิทยาลัยมีรายงานการบริโภค
เครื่องดื่มให้พลังงานสูงถึงร้อยละ 95.0 ในช่วงระยะเวลา 1 เดือนที่ผ่านมา และมีการบริโภคเครื่องดื่มให้พลังงาน
ทุกวัน (ร้อยละ 65.0) นอกจากนี้ประเภทเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลที่นิยมบริโภคในนักศึกษากลุ่มนี้ ได้แก่ เครื่องดื่ม
ประเภทโซดา (ร้อยละ 78.0) น้ าผลไม้ (ร้อยละ 69.0) เครื่องดื่มชูก าลัง (ร้อยละ 20.0) เครื่องดื่มเกลือแร่ (ร้อยละ 
40.0) และชาที่มีรสหวาน (ร้อยละ 53.0) เช่นเดียวกับในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ เมื่อพิจารณารายข้อค าถามจ าแนก
ตามประเภทของเครื่องดื่ม เป็นที่น่าสนใจว่า วัยรุ่นส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลเป็นประจ า 
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(5 - 6 วัน ต่อสัปดาห์) มากกว่าร้อยละ 30.0 ขึ้นไป ในกลุ่มเครื่องดื่มที่ให้พลังงานจากน้ าตาลเป็นที่อยู่ในส่วนผสม 
ได้แก่ น้ าอัดลม น้ าผักส าเร็จรูป เครื่องดื่มเพ่ือสุขภาพเสริมสารอาหารต่าง ๆ และเครื่องดื่มเกลือแร่ นอกจากนี้ ยัง
มีวัยรุ่นอีกส่วนหนึ่งที่มีพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลทุกวันมากกว่าร้อยละ 30 ขึ้นไป ในกลุ่มเครื่องดื่ม
ที่มีท้ังคาเฟอีนและน้ าตาลในส่วนผสม ได้แก่ เครื่องดื่มชูก าลัง และกาแฟส าเร็จรูป  
  ในส่วนของตัวแปรตามกรอบทฤษฎีพฤติกรรมตามแผนที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการบริโภคเครื่อง ดื่มที่มี
น้ าตาล ประกอบด้วย เจตคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรม ในภาพรวมอยู่ใน
ระดับพอใช้ด้วยเช่นเดียวกัน ซึ่งเมื่อพิจารณาในบางข้อค าถามของเจตคติ พบว่า ร้อยละ 30.6 เห็นด้วยว่า สามารถ
ดื่มเครื่องดื่มให้พลังงานปริมาณมากเท่าไหร่ก็ได้ตามที่ต้องการเพ่ือเพ่ิมพลังงานให้กับร่างกาย และ ร้อยละ 22.1 
เห็นด้วยว่า เมื่อรู้สึกกระหายน้ าสามารถดื่มเครื่องดื่มส าเร็จรูปต่าง ๆ ทดแทนน้ าเปล่าได้ ส่วนกลุ่มอ้างอิงที่มี
อิทธิพลกับวัยรุ่นในการเลือกเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล ได้แก่ บุคคลในครอบครัว เช่น พ่อ แม่ พ่ี หรือน้อง (ร้อยละ 
24.0) และดารา/นักร้อง/ นักแสดงที่ชื่นชอบเป็นพรีเซ็นเตอร์ในโฆษณาเครื่องดื่มนั้น ๆ (ร้อยละ 16.0) และการ
รับรู้การควบคุมพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของวัยรุ่น ส่วนใหญ่ (ร้อยละ 70.1)  เห็นด้วยว่า ราคา
ของเครื่องดื่มมีส่วนส าคัญในการตัดสินใจเลือกดื่มเครื่องดื่ม (ร้อยละ 24.7) มีความต้องการซื้อเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล
ที่มีบรรจุภัณฑ์ที่สวยงาม และ ยังคงอดใจไม่ได้ที่จะดื่ม เมื่อเห็นเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลอยู่ใกล้ (ร้อยละ 22.4) 
ในทางกลับกันวัยรุ่นกลุ่มที่มีเจตคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมในระดับที่
เหมาะสม ส่วนใหญ่มากกว่าร้อยละ 40 เห็นด้วยว่าการดื่มเครื่องดื่มเพ่ือสุขภาพที่มีการเติมสารสกัดจากธรรมชาติ
หรือวิตามินต่าง ๆ มีผลดีต่อร่างกายมากกว่าผลเสีย การดื่มเครื่องดื่มประเภทน้ าผักหรือผลไม้หรือน้ าสมุนไพร
ส าเร็จรูปเป็นประจ ามีประโยชน์ต่อร่างกายมาก และการดื่มเครื่องดื่มที่มีวิตามินเสริม คอลลาเจน หรือกลูต้าเป็น
ประจ าจะช่วยให้ผิวพรรณดีขึ้นชะลอการเกิดริ้วรอยได้ จะเห็นได้ว่าวัยรุ่นมีเจตคติทางบวกต่อเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล 
ในกลุ่มที่เป็นเครื่องดื่มฟังก์ชัน (functional drink) ซึ่งสอดคล้องกับการมีพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มี
น้ าตาลประเภทน้ าผักส าเร็จรูป เครื่องดื่มเพ่ือสุขภาพเสริมสารอาหารต่าง ๆ และน้ าสมุนไพรส าเร็จรูป สอดคล้อง
ตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน ซึ่งการมีความเชื่อว่า ถ้าท าพฤติกรรมนั้นแล้วจะได้รับผลทางบวก จะมีแนวโน้มที่
จะมีเจตคติที่ดีต่อพฤติกรรมนั้น (attitude toward the behavior) และเมื่อมีเจตคติทางบวกจะเกิดเจตนาหรือ
ตั้งใจ (intention) ที่จะแสดงพฤติกรรมนั้นได้ (Ajzen, 1985; Ajzen, 1991) ในส่วนของการรับรู้การควบคุม
พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของวัยรุ่น โดยส่วนใหญ่มากกว่าร้อยละ 40 เห็นด้วยว่า สามารถปฏิเสธ
ค าชักชวนจากคนรอบข้างในการดื่มเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลได้ มีการรับรู้โทษของการกินน้ าตาลท าให้สามารถงด/ลด
การดื่มเครื่องที่มีส่วนผสมของน้ าตาลได้ ความต้องการมีสุขภาพดีท าให้งด/เลือกดื่มเฉพาะเครื่องดื่มเพ่ือสุขภาพ 
และสามารถเลือกเครื่องดื่มที่เหมาะสมกับตนเองได้จากการดูฉลากโภชนาการข้างขวด/กล่อง สอดคล้องกับการมี
พฤติกรรมที่เป็นทักษะในการเลือกซื้อเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล ซึ่งอยู่ในกลุ่มที่มีพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มี
น้ าตาลเหมาะสม ได้แก่ การดูปริมาณส่วนผสมของเครื่องดื่มบนฉลากของเครื่องดื่มก่อนเลือกซื้อ (ร้อยละ 35.4) 
และหากต้องการดื่มเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลจะเลือกเครื่องดื่มที่มีส่วนผสมของน้ าตาลต่ า หรือไม่มีน้ าตาลก่อนเป็น
อันดับแรก (มีการปฏิบัติ 3 - 4 วัน ต่อสัปดาห์) (ร้อยละ 38.2) ซึ่งเมื่อเปรียบเทียบการศึกษาก่อนหน้านี้ 
(Thorlton & Collins, 2018) กลุ่มตัวอย่างคือ นักศึกษามหาวิทยาลัย จ านวน 283 คน พบว่า กลุ่มตัวอย่างถึง
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ร้อยละ 38 ไม่ได้ใส่ใจกับการอ่านฉลากของเครื่องดื่มเลย แต่ในทางกลับกันมีกลุ่มตัวอย่างถึงร้อยละ 80 จะลังเล
หรือไม่เลือกดื่มเลยถ้าไม่ใช่เครื่องดื่มที่ให้พลังงาน 0 แคลอรี่  

5.2 ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรท านายกับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล พบว่า เจตคติ การ
คล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลมีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ระดับ 0.01 (r  = 0.187, 0.366 และ0.375 
ตามล าดับ) ซึ่งเป็นไปตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน ที่กล่าวไว้ว่า ถ้าบุคคลมีความเชื่อว่า ถ้าท าพฤติกรรมนั้นแล้ว
จะได้รับผลทางบวกจะมีแนวโน้มที่จะมีเจตคติ ที่ดีต่อพฤติกรรมนั้น (attitude toward the behavior) และเมื่อมี
เจตคติ ทางบวกก็จะเกิดเจตนาหรือตั้งใจ (intention) ที่จะแสดงพฤติกรรมนั้น ในส่วนของการคล้อยตามกลุ่ม
อ้างอิง ตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน กล่าวไว้ว่า ถ้าบุคคลได้เห็น หรือรับรู้ว่าบุคคลที่มีความส าคัญต่อเขา (กลุ่ม
อ้างอิง: Subjective Norm) ได้กระท าพฤติกรรมนั้น มีแนวโน้มที่จะคล้อยตามและกระท าตามด้วย นอกจากนี้ ถ้า
บุคคลเชื่อว่า มีความสามารถที่จะกระท าพฤติกรรมในสภาพการณ์นั้นได้ และสามารถควบคุมให้เกิดผลดังตั้งใจ 
เขามีแนวโน้มที่จะท าพฤติกรรมนั้น (Ajzen, 1985; Ajzen, 1991; Armitage & Conner, 2001) 
อย่างไรก็ตาม ในการศึกษานี้ ปัจจัยที่สามารถท านายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลอย่างมีนัยส าคัญ

ทางสถิติ ได้แก่ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง (β = .312, p < 0.001) และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรม (β = -
0.301, p < .001) โดยที่ปัจจัยทั้งสองมีอ านาจร่วมกันในการท านายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลได้
ร้อยละ 22.7 (R2 = 0.227, p < 0.001) ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาก่อนหน้านี้ (Thorlton & Collins, 2018) 
ที่ท าการศึกษาพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลและปัจจัยที่มีอิทธิพลตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน 
เช่นเดียวกับงานวิจัยนี้ โดยกลุ่มตัวอย่างคือ นักศึกษามหาวิทยาลัย จ านวน 283 คน อายุมากกว่าหรือเท่ากับ 18 
ปี ซึ่งพบว่า เจตคติ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงและการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมมีความสัมพันธ์กับความตั้งใจใน 
การบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 (r  = 0.86, 0.58 และ 0.23 ตามล าดับ) แต่

การศึกษานี้พบว่า เจตคติ (β = 0.66, p < 0.001) และการคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง (β = 0.13, p < 0.001) เป็น
ปัจจัยที่สามารถท านายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (R2 = 0.75, p < 

0.001) แต่ในการศึกษานี้ตัวแปรตามทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน ได้แก่ เจตคติ (β = 0.66, p < 0.001) และการ

คล้อยตามกลุ่มอ้างอิง (β = 0.13, p < 0.001) เป็นปัจจัยที่สามารถท านายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มี
น้ าตาลอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (R2 = 0.75, p < 0.001) ร่วมกับปัจจัยอ่ืน ๆ ด้วย ได้แก่ สุขภาพและรูปร่าง

หน้าตา (β = -0.20, p < 0.001) ประสิทธิภาพในการท างานและความเหนื่อยล้า (β = -0.09, p < 0.01) 
นอกจากนี้ยังสอดคล้องกับงานวิจัยของ Zoellner และคณะ (Zoellner et al; 2012) ที่พบว่า ตัวแปรตามทฤษฎี
พฤติกรรมตามแผนทุกตัวแปรมีอิทธิพลในการท านายพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ (R2 = 0.38, p < 0.01) จะเห็นได้ว่าปัจจัยที่ส าคัญที่พบว่ามีอิทธิพลกับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่
มีน้ าตาลในกลุ่มวัยรุ่น และมีความสอดคล้องกันคือ การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงที่เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลกับการเกิด
พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล ทั้งนี้เนื่องจากวัยรุ่นในอายุ 18 – 20 ปีจัดอยู่ในช่วงวัยรุ่นตอนปลายย่าง
เข้าสู่วัยผู้ใหญ่ตอนต้น ซึ่งวัยนี้นอกจากจะเป็นวัยที่มีลักษณะเฉพาะคือ มีความอยากรู้ อยากลอง ด้อย
ประสบการณ์ เป็นวัยที่ก าลังค้นหาต้นแบบให้กับตนเอง อาจท าให้เกิดการคล้อยตามอิทธิพลของคนรอบข้างได้



   Journal of Safety and Health: Vol. 14 No. 1 January - June 2021 
 
 

 

 

ปีที่ 14 ฉบับที่ 1 ประจ าเดือนมกราคม – มิถุนายน 2564 

22 

โดยง่าย วัยรุ่นจะมองบุคคลที่ตนเองชอบหรือรักมาเป็นต้นแบบในอุดมคติของตนเอง ซึ่งอาจได้แก่ พ่อ แม่ ครู 
ดารา นักร้องหรือบุคคลส าคัญที่ตนเองยกย่องชื่นชม ซึ่งหากวัยรุ่นเลือกต้นแบบที่ดีจะท าให้วัยรุ่นมีการพัฒนาการ
ที่เกี่ยวข้องกับตนเองเป็นไปด้วยดีและน าไปสู่การสร้างพฤติกรรมที่เหมาะสมได้ต่อไป (อาภรณ์ ดีนาน, 2551) ดัง
จากการศึกษาของ Rosas และคณะ (Rosas, et al, 2017) ที่พบว่า นักศึกษามหาวิทยาลัยในกลุ่มทดลองที่ให้การ
รับรู้กลุ่มอ้างอิง (perceived subjective norms) ร่วมกับการให้ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับความเสี่ยงของการบริโภค
เครื่องดื่มที่มีน้ าตาล 2 สัปดาห์หลังการทดลองมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลที่ลดลง 
ข้อจ ากัดในการวิจัยนี้คือ เนื่องจากเป็นการศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล
ตามกรอบทฤษฎีพฤติกรรมตามแผน ไม่ได้มีการควบคุมตัวแปรอ่ืน ๆ ที่อาจมีความสัมพันธ์หรือมีอิทธิพลกับการ
เกิดพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล และกลุ่มตัวอย่างเป็นเพียงตัวแทนของวัยรุ่นที่ก าลังศึกษาใน
สถาบันอุดมศึกษา เขตพ้ืนที่ภาคตะวันออก เท่านั้น ดังนั้น การน าผลการวิจัยไปประยุกต์ควรต้องค านึงถึงข้อจ ากัด
ดังกล่าว 
 จากการศึกษานี้สรุปได้ว่า การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิงและการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมเป็นปัจจัยส าคัญ
ที่มีอิทธิพลต่อการเกิดพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลของวัยรุ่น โดยที่หากวัยรุ่นมีการคล้อยตามกลุ่ม
อ้างอิงไปในทิศทางที่เหมาะสม และมีการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมที่ดีได้ จะส่งผลให้วัยรุ่นมีพฤติกรรมการ 
บริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลลดลงได้อย่างเหมาะสม ซึ่งจะเป็นแนวทางในการพัฒนาโปรแกรมการส่งเสริมสุขภาพ
ในด้านการส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภคให้กับกลุ่มวัยรุ่นในสถานศึกษาได้ต่อไป 

 

6. ข้อเสนอแนะ 
 6.1 ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้  
 ผลการวิจัยนี้แสดงให้เห็นถึงข้อมูลที่เป็นประโยชน์ในการส่งเสริมสุขภาพวัยรุ่น โดยการส่งเสริมให้
วัยรุ่นมีการรับรู้การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง และการรับรู้การควบคุมพฤติกรรมของตนเองในทิศทางที่เหมาะสม 
จะส่งผลให้วัยรุ่นมีพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลลดลงได้ 
 6.2 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
 6.2.1 ควรมีการศึกษาพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในกลุ่มวัยรุ่นโดยใช้การวิจัยเชิง
คุณภาพร่วมด้วยการสัมภาษณ์เชิงลึก หรือการอภิปรายกลุ่มเพ่ือให้ได้ข้อมูลในการอธิบายได้ชัดเจนยิ่งขึ้น 
 6.2.2 ควรมีการศึกษาข้อมูลเพ่ิมเติมในประเด็นที่เกี่ยวข้องกับผลกระทบทางด้านสุขภาพจากการ
บริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาลในกลุ่มวัยรุ่น 
 6.2.3 ควรมีการพัฒนาต่อยอดงานวิจัยโดยพัฒนาโปรแกรมการส่งเสริมสุขภาพด้านโภชนาการในด้าน
การบริโภคเครื่องดื่มที่มีน้ าตาล เพ่ือปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคท่ีเหมาะสมให้กับวัยรุ่นต่อไป 
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