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บทคดัย่อ 

วตัถปุระสงค:์ เพื่อศึกษาปัจจยัที่มีความสมัพนัธ์กบัการบริโภคผลิตภัณฑ์อาหารที่อ้างสรรพคุณลดน ้าหนัก (food 
products with the claim of weight control: FPCWC) ของนักเรยีนหญงิระดบัประกาศนียบตัรวชิาชพี วิธีการ: การศกึษานี้เป็น
การวจิยัเชงิส ารวจแบบภาคตดัขวางในนักเรยีนหญงิระดบัประกาศนียบตัรวชิาชพี 277 คนของวทิยาลยัเทคนิคราชบุร ีการเกบ็
ขอ้มูลใชแ้บบสอบถามเพื่อเกบ็ขอ้มลูความรูแ้ละทศันคตเิกีย่วกบั FPCWC ปัจจยัดา้นเพื่อน และปัจจยัทางการตลาด ผูว้จิยัยงัได้
สมัภาษณ์ตวัอย่าง 4 คนทีบ่รโิภค FPCWC ทีม่รีายงานการปนเป้ือนยาแผนปัจจุบนัเพื่อศกึษาเพิม่เตมิถงึการตระหนกัในอนัตราย
จากการบรโิภคผลติภณัฑ์ดงักล่าว ผลการวิจยั: ตวัอย่างมอีายุเฉลีย่ 17.3 ปี รอ้ยละ 15.2 มภีาวะอว้น แต่รอ้ยละ 25.3 รบัรูว้่า
ตนเองอว้น ตวัอย่างรอ้ยละ 57.8 เคยลดน ้าหนกัดว้ยการควบคุมอาหารและออกก าลงักาย ตวัอย่างรอ้ยละ 19.1 เคยซือ้ FPCWC 
ลกัษณะผลติภณัฑท์ีม่ผีลต่อการตดัสนิใจซื้อมากทีสุ่ด คอื การรบัรองมาตรฐาน (มเีครื่องหมาย อย.) ช่องทางการจ าหน่ายและ
แหล่งข่าวสารหรือโฆษณาที่ได้รบัเป็นหลกัคืออินเทอร์เน็ต ข้อความโฆษณาที่ท าให้ตัดสนิใจซื้อส่วนใหญ่ คือ การกล่าวอ้าง
สรรพคุณเกนิจรงิ ตวัอย่างรอ้ยละ 21.7 เคยบรโิภค FPCWC โดยเป็นผลติภณัฑท์ีม่รีายงานการปนเป้ือนยาแผนปัจจุบนัรอ้ยละ 
9.0 ตวัอย่างรอ้ยละ 46.8 ทีเ่คยใช ้FPCWC เกดิอาการไม่พงึประสงคจ์ากการใช ้อาการทีพ่บมากทีส่ดุ คอื อาการปากแหง้ รายได้
ของตนเองต่อเดอืน การรบัรู้ภาวะน ้าหนักตวั ความพงึพอใจในภาวะน ้าหนักตวัของตนเอง ทศันคติ และการใช้ FPCWC ของ
เพื่อน มคีวามสมัพนัธก์บัการบรโิภค FPCWC อย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิสรปุ: ตวัอย่างบางส่วนมกีารรบัรูภ้าวะน ้าหนักตวัทีไ่ม่
ถูกต้อง คอื คดิว่าตนเองอ้วนทัง้ทีไ่ม่ได้อ้วน ท าให้มกีารบรโิภค FPCWC การศกึษานี้พบการบรโิภค FPCWC ที่มรีายงานการ
ปนเป้ือนยาแผนปัจจุบนัในนกัเรยีนหญงิระดบัประกาศนียบตัรวชิาชพี 
ค าส าคญั: ผลติภณัฑอ์าหารอา้งสรรพคุณลดน ้าหนกั การคุม้ครองผูบ้รโิภค นกัเรยีนหญงิ ระดบัประกาศนียบตัรวชิาชพี 
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Abstract 

Objective: To study the factors related to consumption of food products with claim of weight control (FPCWC) 
of female students at the vocational certificate level. Method: This study was a cross-sectional survey research on 277 
female students at vocational certificate level of Ratchaburi Technical College. Data collection was conducted using 
questionnaires to gather information on knowledge and attitudes about FPCWC, factors on friends and marketing factors.  
The researcher also interviewed 4 people who consumed the FPCWC with reports of contamination of modern drugs to 
study their awareness of the risk of such products. Results: The average age of the subjects was 17.3 years. 15.2 
percent were obese, but 25.3 percent perceived that they were obese. 57.8 percent of the subjects used to lose weight 
by controlling diet and exercise. 19.1% used to buy FPCWC. The product characteristics most affecting the purchase 
decision was standard certification (with FDA logo). Primary distribution channels and sources of information or 
advertisements were internet. The advertising message influencing decision to buy for the most part was the over-claim 
on product action. 21.7 percent of the subjects used to consume the FPCWC. 9.0 percent of the consumed FPCWC 
were those with a report of contamination of modern medicine. 46.8 percent of FPCWC users experienced adverse 
reactions. The most common symptom was dry mouth. Their income per month, perceived body weight, satisfaction 
with one's own body weight, attitude and the use of FPCWC of friends were significantly correlated with FPCWC 
consumption. Conclusion: Some subjects had a mis-conception on their own body weight, i.e. perceiving oneself as an 
obese while having an appropriate body weight, leading to FPCWC consumption. This study found the consumption of 
FPCWC with reports of contamination of modern medicine in female students at vocational certificate level 
Keywords: food products with claim of weight control, consumer protection, female students, vocational certificate level 
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บทน า 
สถาบนัที่เกี่ยวขอ้งกบัความงาม แฟชัน่ การออก

ก าลงักาย สื่อมวลชน การศกึษา และการแพทยเ์ป็นหนึ่งใน
ผู้สร้างหรือก าหนดนิยามของสิง่ที่พึงประสงค์ให้กบัสงัคม 
ความผอมถูกนิยามโดยสถาบนัเหล่านี้ว่าคอื สิง่ทีส่วยงาม-ดู
ด ีการใส่ใจดูแลตนเอง และความแขง็แรง ในขณะที่ความ
อ้วนกลบัมีนิยามในทิศทางตรงกนัข้าม  ค่านิยมนี้น าไปสู่
กระบวนการจัดการร่างกายของตนเองและหาวิธีการลด
น ้าหนักเพื่อเข้าสู่เสน่ห์ของความผอม (1)  ปัจจุบันมีการ
บริโภคผลิตภัณฑ์อาหารที่อ้างสรรพคุณลดน ้าหนัก (food 
products with the claim of weight control: FPCWC) เพิม่
มากขึน้  ผลติภณัฑเ์หล่านี้อาจปนเป้ือนยาแผนปัจจุบนั ทัง้
ยังพบรายงานการเกิดอาการไม่พึงประสงค์จากการใช้
ผลติภณัฑ์ และการโฆษณาที่โอ้อวดสรรพคุณเกนิจรงิทาง
สือ่ต่าง ๆ 

รายงานการปนเป้ือนยาแผนปัจจุบนัใน FPCWC 
พบในประเทศต่าง ๆ ดงันี้  สหภาพยุโรป (2) แคนาดา (3) 
สหรฐัอเมรกิา (4) บราซลิ (5) โรมาเนีย (6) เนเธอร์แลนด์ 
(7) เยอรมนั (8) เกาหลใีต้ (9) และฮ่องกง (10) ขอ้มูลจาก
ระบบเตอืนภยัเร่งด่วนของผลติภณัฑส์ขุภาพภายหลงัออกสู่
ท้องตลาดของประเทศสมาชิกอาเซียน (ASEAN post-
marketing alert system, ASEAN PMA) ระหว่างปี พ.ศ. 
2548 - 2553 พบปัญหาการปนเป้ือนตวัยาแผนปัจจุบนัใน
ยาแผนโบราณและผลิตภัณฑ์เสริมอาหารมากเป็นอันดับ
สอง และพบไซบูทรามีนใน FPCWC (11) นอกจากนี้
ผลติภณัฑท์ีว่างจ าหน่ายทางอนิเทอรเ์น็ตกพ็บการปนเป้ือน
ไซบทูรามนี (12) 

ส าหรับประเทศไทย ส านักงานคณะกรรมการ
อาหารและยาไดต้รวจเฝ้าระวงั FPCWC และพบผลติภณัฑ์
ปนเป้ือนไซบูทรามนีในปีงบประมาณ 2553-55 รอ้ยละ 20, 
25.84 และ 12.26 (13-15) ตัง้แต่ปี พ.ศ.2553 พบผู้ได้รบั
อนัตรายจาก FPCWC ทีป่นเป้ือนยาแผนปัจจุบนั ในปี พ.ศ.
2557 มผีูใ้ชผ้ลติภณัฑเ์สรมิอาหารแคปซูลผงบุกทีม่กีารปน
ปลอมของยาไซบูทรามนี และเกดิอาการรุนแรงหลงัใช ้จาก
กรณีดงักล่าว ศูนยว์ทิยาศาสตรก์ารแพทยท์ี่ 8 อุดรธานี สุ่ม
ตวัอย่างยาแผนโบราณ และ FPCWC จ านวน 10 ตวัอย่าง
ทีม่บีรรจุภณัฑท์ีค่ลา้ยคลงึกนั คอื เป็นเมด็ยาแคปซลูในแผง
แบบบลิสเตอร์ จ านวน 10 แคปซูล และหุ้มทับด้วยแผง
กระดาษหลากหลายสสีนั พบว่ามกีารปนปลอมไซบูทรามนี 

จ านวน 8 ตวัอย่างและพบฟลูออกซทินีจ านวน 1 ตวัอย่าง 
(16) 
 นอกจากปัญหาการปนเป้ือนยาแผนปัจจุบนัของ 
FPCWC แล้ว ยงัพบปัญหาในเรื่องอาการไม่พงึประสงค ์ปี 
พ.ศ. 2552 US FDA เรยีกคนื FPCWC ที่ใช้ชื่อทางการคา้ 
Hydroxycut® ซึ่งมีส่วนผสมหลักคือ hydroxycitric acid 
หรอื HCA สกดัจากผลสม้แขก เนื่องจากมรีายงานการเกดิ
อนัตรายต่อตบัจนถงึเสยีชวีติ (17) FPCWC ทีม่กีารโฆษณา
โอ้อวดสรรพคุณเกินจริงเป็นเรื่องร้องเรียนที่พบมากที่สุด
ของศูนย์เฝ้าระวงัและรบัเรื่องร้องเรยีนเกี่ยวกบัผลติภัณฑ์
สุขภาพ ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยาในปี พ.ศ.
2555 (18)  

ในปัจจุบนัพบว่ามผีลิตภณัฑ์เสริมอาหารจ านวน
มาก นักเรียน/นักศกึษามกีารบริโภคผลติภณัฑ์ประเภทนี้
เป็นจ านวนมาก (19) ในประเทศไทย นักเรยีน/นักศกึษากม็ี
การใช้ FPCWC (20) ผลการศกึษาของส านักระบาดวทิยา
ระหว่างปี พ.ศ.2548-2552 ในนกัเรยีนทัง้หมด 234,483 คน 
จาก 24 จงัหวดัทัว่ประเทศที่มีอายุเฉลี่ย 16-17 ปี พบว่า
นักเรยีนหญิงพอใจกบัรูปร่างตนเองน้อยกว่านักเรยีนชาย 
และคดิว่าตวัเองค่อนขา้งอว้น ทัง้ยงัเคยพยายามลดน ้าหนกั
ตัวมากกว่านักเรียนชายสองเท่า นักเรียนมีแนวโน้ม
พยายามลดน ้าหนักตวัเพิม่ขึน้จากร้อยละ 29.5 ในปี พ.ศ.
2548 มาเป็นร้อยละ 35.3 ในปี พ.ศ.2552 วิธีที่นิยมมาก
ทีสุ่ด คอื รบัประทานอาหารบางมือ้หรอืลดมือ้อาหาร (รอ้ย
ละ 38.5) รองลงมาคอืรบัประทานอาหารเสรมิ (รอ้ยละ 14) 
รับประทานผลิตภัณฑ์ต่าง ๆ เช่น ชา สมุนไพร (ร้อยละ 
12.4) กนิยาลดน ้าหนกั (รอ้ยละ 10.5) และเล่นกฬีาหรอืออก
ก าลงักาย (รอ้ยละ 9.7) การศกึษาทีผ่่านมาพบว่า แนวโน้ม
การรบัประทานอาหารเสริมและผลิตภณัฑ์ต่าง ๆ เพื่อลด
น ้าหนกัมสีงูขึน้ (21)  

จากปัญหาการบรโิภค FPCWC และการพบการ
จ าหน่ายผลิตภัณฑ์ที่มีการปนเป้ือนยาแผนปัจจุบันใน
จงัหวดัราชบุร ี(22) ประกอบกบัขอ้มลูการเฝ้าระวงัทีพ่บการ
บริโภค FPCWC ที่ปนเป้ือนยาแผนปัจจุบนัของนักเรียน
หญิงระดบัประกาศนียบตัรวชิาชพี วทิยาลยัเทคนิคราชบุร ี
(23) ผู้วิจยัจงึศกึษาปัจจยัที่มคีวามสมัพนัธ์กบัการบรโิภค 
FPCWC ของนักเรียนหญิงระดบัประกาศนียบตัรวิชาชีพ 
โดยเฉพาะประเดน็ FPCWC ทีป่นเป้ือนยาแผนปัจจุบนั และ
สัมภาษณ์ถึงการตระหนักในอันตรายจากการบริโภค 
FPCWC ทีป่นเป้ือน 
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วิธีการวิจยั 
  การวจิยันี้เป็นการวจิยัเชงิส ารวจแบบตดัขวาง ซึง่
ไดผ้่านการพจิารณาจากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัใน
มนุษย์ของคณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยศิลปากร 
FPCWC ในการศึกษานี้  ได้แก่ ผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร 
กาแฟ และเครื่องดื่มอา้งสรรพคุณลดน ้าหนกั  

กรอบแนวคิดการวิจยั  
การวิจัยครัง้นี้แบ่งปัจจัยที่ท าให้เกิดการบริโภค 

FPCWC เป็น 3 ก ลุ่มตามแนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรม
ผูบ้รโิภคของศริวิรรณ เสรรีตัน์ และคณะ (24) (รปูที ่1) ดงันี้ 
1. ลักษณะของผู้ซื้อ ประกอบด้วย ปัจจัยเฉพาะบุคคล 
(ขอ้มูลส่วนบุคคล) ปัจจยัภายใน (ความรู้และทศันคติ) และ
ปัจจยัภายนอก (อิทธิพลของกลุ่มเพื่อน) 2. กระบวนการ
ตดัสนิใจซือ้ของผูซ้ือ้ ไดแ้ก่ การรบัรูปั้ญหา การคน้หาขอ้มลู 
การประเมินทางเลือก การตัดสินใจซื้อ และพฤติกรรม
ภายหลงัการซื้อ (ภาวะน ้าหนักตวั ความพงึพอใจในภาวะ
น ้าหนกัตวั และพฤตกิรรมการลดน ้าหนกั) และ 3. สิง่กระตุน้
ภายนอกหรอืปัจจยัด้านการตลาด ได้แก่ ผลติภณัฑ์ ราคา 
ช่องทางการจ าหน่าย และการสง่เสรมิการจ าหน่าย  

 
 

ตวัอยา่ง 
นกัเรยีนหญงิระดบัประกาศนียบตัรวชิาชพี (ปวช.) 

ที่ก าลังศึกษาในวิทยาลัยเทคนิคราชบุรีมีจ านวนทัง้หมด 
1,215 คน มีการแบ่งเป็น 3 ชัน้ปี คือ ปวช. 1 (519 คน) 
ปวช. 2 (395 คน) และ ปวช. 3 (301 คน) การค านวณขนาด
ตวัอย่างใชสู้ตรส าหรบัการประมาณค่าสดัส่วนในประชากร 
(ในที่นี้ คือสัดส่วนของผู้ ใช้  FPCWC) โดยใช้สูตรของ  
Cochran (25) ในการวจิยัใชค้่าความคลาดเคลื่อนชนิดที ่1 
เท่ากบั 0.05 สดัส่วนของผู้ใช้ FPCWC จากการศึกษาน า
ร่อง คอื รอ้ยละ 17.8 การศกึษาก าหนดความคลาดเคลื่อนที่
ยอมรับได้คือร้อยละ 4.5 ขนาดตัวอย่างที่ค านวณได้ คือ 
277 คน 

ผูว้จิยัแจกแบบสอบถามแจกใหน้กัศกึษา ปวช ชัน้
ปีที ่1 จ านวน 126 ชุด ชัน้ปีที ่2  จ านวน 96 ชุด และชัน้ปีที ่
3 จ านวน 73 ชุด รวม 295 ชุด และสุ่มแจกแบบสอบถามใน
แต่ละชัน้ปีโดยการจับฉลากเลือกตัวนักเรียนที่จะตอบ
แบบสอบถาม 

เครือ่งมือ  
แบบสอบถามที่ใช้ปรบัมาจากงานวจิยัของชุติมา 

ศรหีามาตย ์(26) หลงัจากนัน้ตรวจสอบความตรงตามเน้ือ 
 

 
 
 

         ตวัแปรตาม 
 
               
 
 
          
 
          
 
 
 
 
 
 
 

รปูท่ี 1. กรอบแนวคดิการวจิยั 

พฤติกรรมการบริโภค FPCWC 
- ชนิดผลติภณัฑท์ีบ่รโิภค 
- วธิกีารบรโิภค 
- ระยะเวลาการบรโิภค 
- ความถีใ่นการบรโิภค 
- ผลขา้งเคยีงหลงับรโิภค 
- การปฏบิตัติวัหลงัเกดิผลขา้งเคยีง 
- ผลทีไ่ดห้ลงัจากการบรโิภค 
 

ข้อมูลส่วนบุคคล 
- อาย ุ
- รายไดข้องครอบครวัต่อเดอืน 
- รายไดข้องตนเองต่อเดอืน 
 
 

ปัจจยัภายนอก 
- เพื่อน  
- ปัจจยัดา้นการตลาด ไดแ้ก่ ผลติภณัฑ ์ราคา  
ช่องทางการจ าหน่าย การสง่เสรมิการจ าหน่าย  
 
 
 

ปัจจยัภายใน 
- ความรูเ้กีย่วกบั FPCWC 
- ทศันคตเิกีย่วกบั FPCWC 
 

ภาวะน ้าหนกัตวั ความพงึพอใจในภาวะน ้าหนกัตวั 
และพฤตกิรรมการลดน ้าหนกั 
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หาโดยผู้ เ ชี่ ย วชาญ  3 ท่ าน  ประกอบด้วย  เภสัชกร
ผู้ เชี่ยวชาญด้านงานคุ้มครองผู้บริโภค นักวิชาการ
สาธารณสุขผู้เชี่ยวชาญด้านโรคอ้วนในกลุ่มวัยรุ่น และ
อาจารยร์ะดบัมธัยมศกึษาผูเ้ชีย่วชาญในการด าเนินงาน อย.
น้อย ผู้วิจ ัยน าแบบสอบถามไปทดลองใช้ในนักเรียนชัน้
มธัยมศกึษาตอนปลาย 30 รายทีไ่ม่ใช่กลุ่มตวัอย่าง ผลการ
ตรวจสอบความเทีย่งพบว่า ตวัแปรต่าง ๆ มค่ีาสมัประสทิธิ ์
แอลฟาของครอนบาค 0.77-0.92 ซึง่มคี่าเกนิกว่า 0.70  

แบบสอบถามประกอบดว้ย 5 ตอน ดงันี้ ตอนที ่1 
ประกอบด้วยค าถามข้อมูลส่วนบุคคล (อายุ รายได้ของ
ครอบครัวต่อเดือน รายได้ของตนเองต่อเดือน)  ภาวะ
น ้าหนกัตวั ความพงึพอใจในภาวะน ้าหนกัตวั และพฤตกิรรม
การลดน ้าหนกั ตอนที ่2 เป็นค าถามแบบถูก-ผดิ 10 ขอ้ทีว่ดั
ความรู้เกี่ยวกบั FPCWC (ตารางที่ 2) ผลการประเมนิดว้ย
ผู้ เชี่ยวชาญได้ค่ าดัชนีความสอดคล้อง  (items-object 
congruence: IOC) เท่ากบั 0.901 ตอนที่ 3 เป็นค าถาม 10 
ข้อที่มีตัวเลือก 5 ระดบั (เห็นด้วยอย่างมาก เห็นด้วย ไม่
แน่ใจ ไม่เหน็ดว้ย และไม่เหน็ด้วยอย่างมาก) ที่วดัทศันคติ
เกี่ยวกับ  FPCWC (ตารางที่  3) ผลการประเมินด้วย
ผู้เชี่ยวชาญได้ค่า IOC เท่ากบั 0.967 ตอนที่ 4 เป็นค าถาม
วดัปัจจยัดา้นเพื่อนและปัจจยัการตลาดทีม่ผีลต่อการบรโิภค 
FPCWC ประกอบด้วย 1) ผลิตภัณฑ์ ส่วนประกอบของ
ผลิตภัณฑ์  มาตรฐานการรบัรองคุณภาพ ตราผลิตภณัฑ์ 
บรรจุภัณฑ์ 2) ราคา 3) ช่องทางการจ าหน่าย 4) การ
ส่งเสรมิการจ าหน่าย สื่อบุคคล สื่อทีไ่ม่ใช่บุคคล และเนื้อหา
ของสื่อที่ได้รบั ค าถามมคี าตอบให้เลือก 5 ระดบั คือ มาก
ที่สุด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยที่สุด ตอนที่ 5 เป็น
ค าถามเพื่อวดัการบรโิภค FPCWC ประกอบไปดว้ยค าถาม
ชนิดผลิตภัณฑ์ที่บริโภค วิธีการบริโภค ระยะเวลาการ
บรโิภค ความถี่ในการบรโิภค ผลขา้งเคยีงหลงับรโิภค และ
การปฏบิตัติวัหลงัเกดิผลขา้งเคยีง 

การเกบ็ข้อมูล 
ผู้วิจ ัยแจกเอกสารชี้แจงและแบบสอบถามชนิด

ตอบด้วยตนเองให้แก่ตัวอย่างในช่วงเดือนมกราคม -
พฤษภาคม 2561 โดยให้นักเรียนท าแบบสอบถามในชัน้
เรยีน  

ภาวะน ้าหนกัตวัของตวัอยา่งทีม่อีายุ ≤ 18 ปี แปล
ผลโดยเปรียบเทียบน ้ าหนักตัวของตัวอย่างกับเกณฑ์
น ้าหนักตามส่วนสูงของกรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข 
หากน ้าหนักของตัวอย่างน้อยกว่าเกณฑ์ เกินกว่า 2 SD 

(ของน ้าหนักตัวของประชากรตามเกณฑ์) ถือว่าผอมไป 
หากอยู่ระหว่าง +2 SD ถึง -2 SD เมื่อเทยีบกบัเกณฑ์ ถือ
ว่าน ้าหนักตัวพอดี แต่หากน ้าหนักของตัวอย่างมากกว่า
เกณฑเ์กนิกว่า 2 SD ถอืว่าอว้นไป 

ในตวัอย่างทีอ่ายุ > 18 ปี ภาวะน ้าหนกัตวัประเมนิ
จากดัชนีมวลกาย (body mass index: BMI) ที่ค านวณได้
จากน ้าหนักในหน่วยกิโลกรัมหารด้วยความสูงในหน่วย
เมตรยกก าลังสอง BMI ที่ <18.5, 18.5–24.9 และ >25.0 
กิโลกรัม/เมตร2 ถือว่ามีภาวะผอมไป พอดี และอ้วนไป
ตามล าดบั 

การตรวจสอบว่าผลติภณัฑท์ีต่วัอย่างบรโิภคเคยมี
รายงานของปนเป้ือนยาแผนปัจจุบนัหรอืไม่ ท าโดยสบืคน้
จาก www.tumdee.org และ www.fda.moph.go.th 

การสมัภาษณ์ 
ผูว้จิยัคดัเลอืกผูใ้หข้อ้มูล 4 คนทีบ่รโิภค FPCWC 

ทีป่นเป้ือนยาแผนปัจจุบนั และมอีาการขา้งเคยีงจากการใช้
ผลติภณัฑ ์โดยสงัเกตจากค าตอบในการตอบแบบสอบถาม 
ต่อมาผู้วิจยัพบผู้ให้ข้อมูลเพื่อขอสมัภาษณ์ตามวัน เวลา 
และสถานที่ที่ผู้ให้ข้อมูลต้องการ และสะดวก ผู้วิจ ัยได้
แนะน าตัวและสร้างความคุ้นเคยเป็นกันเอง ตลอดจน
อธบิายใหเ้ขา้ใจถงึความส าคญัของการวจิยัครัง้นี้ 

ในการสัมภาษณ์มีการขออนุญาตบันทึกเทป 
ขอ้มูลในการสมัภาษณ์ถูกเกบ็รกัษาไวเ้ป็นความลบั และจะ
ท าลายเมื่อการศกึษาครัง้นี้สิน้สุดลง หลงัการสมัภาษณ์ทุก
ครัง้จะมีการวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อสรุปประเด็น ประเด็นที่
ผู้วิจ ัยยังไม่เข้าใจอย่างชัดเจนจะถูกน ามาปรับปรุ งการ
ซกัถามในการสมัภาษณ์ครัง้ถดัไป การสมัภาษณ์ผูใ้หข้อ้มลู
แต่ละรายเกดิขึน้ 2-3 ครัง้จนไดข้อ้มลูครบถว้น  
 แนวค าถามในแบบสมัภาษณ์ไดผ้่านการตรวจสอบ
ความเหมาะสมโดยผูเ้ชีย่วชาญและทดลองสมัภาษณ์ผูท้ีเ่คย
ใช้ FPCWC ที่ไม่ใช่ผู้ให้ขอ้มูลในการศกึษานี้ แนวค าถาม 
คอื 1) ท่านคดิอย่างไรกบัความอว้น 2) ท่านเคยลดน ้าหนัก
ดว้ยวธิใีดบา้ง 3) ท าไมถงึเลอืกบรโิภคผลติภณัฑ ์FPCWC 
ท่านซื้อมาจากที่ไหน และเมื่อบรโิภคแล้วได้ผลอย่างไร 4) 
ท่านคดิว่าผลติภณัฑ ์FPCWC มอีนัตรายอย่างไร 

การวิเคราะหข์้อมูล 
การวิเคราะห์ข้อมูลจากการส ารวจใช้โปรแกรม 

PSPP การวิจยันี้ใช้สถิติเชิงพรรณนาวเิคราะห์ข้อมูลส่วน
บุคคล ความรูแ้ละทศันคตเิกีย่วกบั FPCWC พฤตกิรรมการ
ลดน ้าหนกั อทิธพิลของกลุ่มเพื่อน และปัจจยัการตลาด การ
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หาความสมัพนัธ์ระหว่างขอ้มูลส่วนบุคคล ความรู้เกี่ยวกบั 
FPCWC ทัศนคติเกี่ยวกับ  FPCWC พฤติกรรมการลด
น ้าหนกั อทิธพิลของกลุ่มเพื่อน และปัจจยัการตลาด กบัการ
บริโภค FPCWC ใช้ chi-Square ส่วนการวิเคราะห์ข้อมูล
จากการสมัภาษณ์ใชก้ารวเิคราะหเ์น้ือหา  
 
ผลการวิจยั 
ข้อมูลส่วนบุคคล 

ผูเ้ขา้ร่วมการวจิยัตอบแบบสอบถาม 280 ราย โดย
เป็นแบบสอบถามทีส่มบรูณ์ 277 ชุด ตวัอย่างมอีายุระหว่าง 
14-23 ปี (อายุเฉลี่ย 17.3±1.6 ปี) รายได้ของครอบครวัต่อ
เดอืนเฉลีย่ 15,000±5,000 บาท รายไดข้องตนเองต่อเดอืน
เฉลีย่ คอื 3,000±1,250 บาท  
 
น ้าหนักตวัและพฤติกรรมการลดน ้าหนัก 

ตารางที่ 1 แสดงภาวะน ้าหนักตวั ความพงึพอใจ
ในภาวะน ้ าหนักตัว และพฤติกรรมการลดน ้ าหนักของ
ตัวอย่าง ตัวอย่างร้อยละ 78.0 มีภาวะน ้ าหนักตัวอยู่ใน
เกณฑ์พอด ีตวัอย่างร้อยละ 62.4 คดิว่าน ้าหนักของตนเอง
อยู่ในเกณฑ์พอด ีตวัอย่างพงึพอใจในภาวะน ้าหนักตวัของ
ตนเองอยู่ในระดบัปานกลาง (2.8±1.1 จากคะแนนเต็ม 5) 
ตัวอย่างร้อยละ 57.8 เคยลดน ้ าหนัก โดยเลือกวิธีการ
ควบคุมอาหาร (ร้อยละ 65.0) และออกก าลงักาย (ร้อยละ 
61.9) รายละเอยีดดงัตารางที ่1 

ผูใ้หข้อ้มูลในการสมัภาษณ์ทัง้ 4 คนรูส้กึว่าตนเอง
อว้น แต่เมื่อพจิารณาตามน ้าหนักและส่วนสงูพบว่าม ี3 คน 
มภีาวะน ้าหนักตวัอยู่ในเกณฑพ์อด ีอกี 1 คน มนี ้าหนักตวั
อยู่ในเกณฑอ์ว้นไป ผูใ้หข้อ้มูลทราบถงึวธิกีารลดน ้าหนักที่
ถูกต้องว่า คือ การออกก าลังกายและการควบคุมอาหาร 
ผูใ้หข้อ้มลู 1 คน กล่าวว่าไม่มเีวลาในการออกก าลงักาย อกี 
3 คน เคยออกก าลงักายและควบคุมอาหารแล้วพบว่า ไม่
สามารถลดน ้ าหนักได้ตามต้องการ จึงใช้ FPCWC โดย
คาดหวงัว่าผลติภณัฑด์งักล่าวจะช่วยในการลดน ้าหนกัได ้ 
 
ปัจจยัภายใน: ความรูเ้ก่ียวกบั FPCWC  
 ตารางที่ 2 แสดงความรู้ของตัวอย่างเกี่ยวกับ 
FPCWC ตวัอย่างมคีะแนนความรู้เกีย่วกบั FPCWC เฉลี่ย
7.1±1.7 จากคะแนนเตม็ 10 ประเดน็ที่ตวัอย่างตอบถูกตอ้ง
น้อยที่สุด ได้แก่ FPCWC ที่ได้รบัการรบัรองจาก อย. แลว้ 
สามารถลดน ้าหนักได้และปลอดภัย (ร้อยละ 29.6 ทราบ

ค าตอบที่ถูกต้อง) FPCWC เป็นยาชนิดหนึ่ง (ร้อยละ 37.2 
ทราบค าตอบที่ถูกต้อง) และกาแฟและผลิตภัณฑ์เสริม
อาหารสามารถลดน ้าหนักได ้(รอ้ยละ 50.5 ทราบค าตอบที่
ถูกต้อง) รายละเอยีดดงัตารางที่ 2 จากการสมัภาษณ์ผู้ให้
ขอ้มลู 3 จาก 4 คน ไม่ทราบความแตกต่างระหว่าง FPCWC 
และยาลดน ้าหนกั 
 
ปัจจยัภายใน: ทศันคติเก่ียวกบั FPCWC 
 ตารางที่ 3 แสดงทัศนคติของตัวอย่างเกี่ยวกับ 
FPCWC ตวัอย่างมทีศันคตเิฉลีย่ต่อ FPCWC คอื 29.9±0.7  

 
ตารางท่ี 1. จ านวนและร้อยละของตัวอย่างจ าแนกตาม
ภาวะน ้าหนักตัว ความพึงพอใจในภาวะน ้าหนักตัว และ
พฤตกิรรมการลดน ้าหนกั (N=277) 

ตวัแปร จ านวน         
(คน) 

รอ้ยละ 

ภาวะน ้าหนกัตวัเมื่อเทยีบกบัเกณฑ ์  
ผอมไป 12 4.3 
พอด ี 216 78.0 
อว้นไป 42 15.2 
ไม่ใหข้อ้มลู 7 2.5 

การรบัรูภ้าวะน ้าหนกัตวัของตนเอง  
ผอมไป 34 12.3 
พอด ี 173 62.4 
อว้นไป 70 25.3 

ความพงึพอใจในภาวะน ้าหนกัตวัของตนเอง  
มากทีส่ดุ 17 6.1 
มาก 50 18.1 
ปานกลาง 108 39.0 
น้อย 62 22.4 
น้อยทีส่ดุ 39 14.1 
ไม่ใหข้อ้มลู 1 0.3 

ประสบการณ์การลดน ้าหนกั   
ไม่เคย 117 42.2 
เคย 160 57.8 

วธิกีารลดน ้าหนกั (n=160) (ตอบไดม้ากกว่า 1 ขอ้) 
ควบคุมอาหาร 104 65.0 
ออกก าลงักาย 99 61.9 

      ผลติภณัฑเ์สรมิอาหาร/อื่น ๆ 60 37.5 
ยาลดน ้าหนกั 22 13.8 
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ตารางท่ี 2. จ านวนและรอ้ยละของตวัอย่างทีม่คีวามรูท้ีถู่กตอ้งเกีย่วกบั FPCWC (N=277) 
ความรูร้ายขอ้ จ านวนผูต้อบถูก รอ้ยละ 

1. ผลติภณัฑอ์าหาร ตอ้งไดร้บัการรบัรองจาก อย. 261 94.2 
2. เมื่อบรโิภคผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกัแลว้มอีาการขา้งเคยีงใหห้ยุดใชท้นัท ีและไปพบแพทย์ 248 89.5 
3. ผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกัตอ้งบรโิภคปรมิาณตามทีร่ะบุไวบ้นฉลาก 238 85.9 
4. การใชผ้ลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกั สามารถใชไ้ดทุ้กวยั ไม่มขีอ้จ ากดั 229 82.7 
5. เมื่อบริโภคผลิตภัณฑ์อาหารลดน ้าหนักแล้วมีอาการ ปากแห้ง นอนไม่หลบั ท้องผูก เป็น
อาการปกต ิไม่มอีนัตราย 

223 80.5 

6. ผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกัทีไ่ดร้บัการรบัรองจากอเมรกิาแลว้ ไม่จ าเป็นตอ้งไดร้บัการรบัรอง
จาก อย. และไม่จ าเป็นตอ้งมฉีลากภาษาไทย 

223 80.5 

7. เมื่อผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนักไดร้บัการรบัรองจาก อย. แลว้ สามารถโฆษณาสรรพคุณได้ 
โดยไม่ตอ้งขออนุญาต 

200 72.2 

8. กาแฟและผลติภณัฑเ์สรมิอาหาร สามารถลดน ้าหนกัได ้ 140 50.5 
9. ผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกัเป็นยาชนิดหนึ่ง 103 37.2 
10. ผลติภณัฑ์อาหารลดน ้าหนักที่ได้รบัการรบัรองจาก อย. แล้ว สามารถลดน ้าหนักได้ และ
ปลอดภยั 

82 29.6 

ค่าเฉลีย่±SD (คะแนนเตม็ 10) 7.1±1.7 

(จากคะแนนเต็ม 50) ตวัอย่างมคีวามเหน็ด้วยมากทีสุ่ดใน
ประเด็นดังนี้  การบริโภคผลิตภัณฑ์อาหารลดน ้ าหนัก 
ปลอดภัยกว่าการกินยาลดน ้าหนัก (3.3±0.9 จากคะแนน
เตม็ 5) การบรโิภคผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนักสามารถลด
น ้าหนักไดจ้รงิ (3.3±0.8 จากคะแนนเตม็ 5) และผลติภณัฑ์
อาหารลดน ้าหนกัทีด่าราและนางแบบใชม้คีุณภาพ (3.1±0.8 
จากคะแนนเตม็ 5) รายละเอยีดดงัตารางที ่3 
 

ปัจจยัภายนอก: เพือ่น 
ตัวอย่างร้อยละ 49.0 ระบุว่า เพื่อนของตนใช้ 

FPCWC ตวัอย่างรอ้ยละ 35.4 คดิว่า รูปร่างของเพื่อนผอม 
ตัวอย่างร้อยละ 55.6 กล่าวว่า เมื่อเห็นเพื่อนใช้หรือได้รบั
การชักชวนจากเพื่อนให้ใช้ FPCWC ตนเองจะไม่ใช้ตาม
เพื่อน จากการสมัภาษณ์เชงิลกึ ผู้ให้ขอ้มูล 2 จาก 4 คน มี
เพื่อนใช ้FPCWC โดยม ี1 คนบอกว่ามเีพื่อนขาย FPCWC  

ตารางท่ี 3. ค่าเฉลีย่และสว่นเบีย่งเบนมาตรฐานของทศันคตเิกีย่วกบั FPCWC จ าแนกเป็นรายขอ้ 
ขอ้ความ ค่าเฉลีย่1 

1. การบรโิภคผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกั ปลอดภยักว่าการกนิยาลดน ้าหนกั 3.3±0.9 
2. การบรโิภคผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกั สามารถลดน ้าหนกัไดจ้รงิ 3.3±0.8 
3. ผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกัทีด่าราและนางแบบใช ้มคีุณภาพ 3.1±0.8 
4. ถา้มเีพื่อนมาปรกึษาวธิกีารลดน ้าหนกั ฉนัจะแนะน าใหเ้พื่อนรบัประทานผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกั 3.0±1.0 
5. ขอ้มลูขา่วสารและโฆษณา เกีย่วกบัผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกั มคีวามน่าเชื่อถอื 3.0±0.8 
6. ฉนัตัง้ใจจะใชผ้ลติภณัฑอ์าหารอาหารลดน ้าหนกัทนัทเีมื่อรูส้กึว่าตนเองอว้น 2.9±1.0 
7. การใชผ้ลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกั มคีวามคุม้ค่าทีจ่ะซือ้มากนิ 2.9±1.0 
8. การบรโิภคผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกั ปลอดภยั และไม่มผีลขา้งเคยีง 2.9±0.9 
9. วธิลีดน ้าหนกัทีด่ทีีส่ดุคอืการบรโิภคผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกัเพราะไดผ้ลเรว็ในการลดน ้าหนกั 2.8±1.0 
10. การบรโิภคผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกั สามารถลดน ้าหนกัได ้โดยไม่ตอ้งออกก าลงักายและควบคุมอาหาร 2.7±1.0 

คะแนนรวมเฉลีย่±SD (เตม็ 50) 29.9±0.7 
1: คะแนนเตม็ในแต่ละขอ้ คอื 5 คะแนน 
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ดว้ย มผีูใ้หข้อ้มลู 1 คนบอกว่าใช ้FPCWC เพราะอยากผอม
เหมอืนเพื่อน 
 
ปัจจยัการตลาด 

ตัวอย่าง 53 คน (ร้อยละ 19.1) เคยซื้อ FPCWC  
ลกัษณะของผลิตภัณฑ์ที่มผีลต่อการตดัสนิใจซื้อมากที่สุด 
คอื มกีารรบัรองมาตรฐาน (อย.) FPCWC ที่กลุ่มตวัอย่าง
ซื้อมีราคาเฉลี่ย 350±135 บาท ราคามีผลต่อการตดัสนิใจ
ซื้อ FPCWC ในระดบัมาก ช่องทางการจ าหน่ายและแหล่ง
ข่าวสารทีต่วัอย่างไดร้บัเป็นหลกั คอื อนิเทอรเ์น็ต และรา้น
ขายเครื่องส าอาง ตวัอย่างร้อยละ 60.0 กล่าวว่า ขอ้ความ
โฆษณาทีท่ าใหต้ดัสนิใจซือ้ FPCWC สว่นใหญ่เป็นขอ้ความ
ที่กล่าวอ้างสรรพคุณในการลดน ้ าหนัก ได้แก่ “เห็นผล
ภายใน 7 วัน” “รีวิวจากคนใช้น่าเชื่อถือ” รองลงมาคือ
ข้อความเกี่ยวกบัมาตรฐานของผลิตภัณฑ์ (ร้อยละ 20.0) 
ได้แก่ “มี อย. ผลิตโดยแพทย์” และข้อความที่กล่าวอ้าง
สรรพคุณในการลดน ้ าหนักและความปลอดภัย (ร้อยละ 
20.0) ได้แก่  “ลดไว สามารถเรียนและทานโดยไม่มี
ผลขา้งเคยีงในการเรยีน” “ลด 7-10 โล ปลอดภยัม ีอย. ไร้
สารพษิ” จากการสมัภาษณ์ผูใ้หข้อ้มลู 3 จาก 4 คนทราบว่า 
ผลติภณัฑอ์าหารควรมเีลข อย. แต่ก่อนซือ้ไม่ไดต้รวจสอบ
เลข อย.  
 
พฤติกรรมการบริโภค FPCWC  

ตัวอย่าง 60 คน (ร้อยละ 21.7) เคยใช้ FPCWC 
ตวัอย่างมกีารบรโิภคผลติภณัฑม์ากกว่า 1 ชนิด ผลติภณัฑ์
ทีม่กีารบรโิภคมากทีสุ่ด คอื แคปซูลผงบุก (19 คน จาก 40 
คน) ตวัอย่างบรโิภค FPCWC ที่มรีายงานการปนเป้ือนยา
แผนปัจจุบัน จ านวน 25 คน (ร้อยละ 9.0 ของตัวอย่าง
ทัง้หมด 277 ราย) ตวัอย่าง 1 คน (รอ้ยละ 2.1 ของตวัอย่าง
ที่เคยใช้ FPCWC 47 คน) กล่าวว่า ถ้า FPCWC สามารถ
ลดน ้าหนักได้ตามต้องการ แต่พบว่ามีการปนเป้ือนยาลด
น ้าหนัก ตัวอย่างยงัคงใช้ต่อ โดยให้เหตุผลว่า ผลิตภัณฑ์
สามารถลดน ้ าหนักได้ ตัวอย่างร้อยละ 48.9 บริโภค 
FPCWC ตามที่ระบุในฉลาก โดยมกีารบรโิภคต่อเนื่องกนั
นานที่สุดไม่เกนิ 1 เดอืน (ร้อยละ 68.1) ร้อยละ 44.7 ของ
ตวัอย่างบรโิภค FPCWC ทุกวนัในช่วงทีซ่ือ้ผลติภณัฑม์า  

ตัวอย่างร้อยละ 46.8 เคยประสบอาการไม่พึง
ประสงค์จากการใช้ FPCWC โดยมีมากกว่า 1 อาการ
ร่วมกนั อาการทีพ่บมากทีสุ่ด 4 อนัดบั คอื อาการปากแหง้ 

(รอ้ยละ 72.7) อาการเหงื่อออก (รอ้ยละ 36.4) คลื่นไส ้(รอ้ย
ละ 36.4) และอาการปวดศรีษะ (รอ้ยละ 31.8) ตวัอย่างรอ้ย
ละ 85.1 หยุดใช ้FPCWC เมื่อประสบปัญหาจากการใช ้

ตวัอย่าง 25 คน (รอ้ยละ 9.0) บรโิภค FPCWC ที่
มรีายงานการปนเป้ือนยาแผนปัจจุบนั ไดแ้ก่ แคปซูลผงบุก 
(ประกาศผลวเิคราะห์ 8 เมษายน 2557) ยาลดน ้าหนักลูก
ส ารอง (ประกาศผลวิเคราะห์ 23 มีนาคม 2560) มิซมี 
(ประกาศผลวเิคราะห์ 11 กนัยายน 2560) LIPO 8 BURN 
SLIM (ประกาศผลวเิคราะห ์5 ตุลาคม 2558) และ OHO by 
ปูนิ่ม (ประกาศผลวิเคราะห์ 28 มิถุนายน 2557) ตัวอย่าง 
25 คนที่เคยบริโภค FPCWC ที่มีรายงานการปนเป้ือนยา
แผนปัจจุบัน พบว่า เกิดอาการข้าง เคียงจากการใช้
ผลติภณัฑ ์11 ราย 

จากการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูล 4 คนซึ่งปัจจุบัน
ไม่ได้รบัประทาน FPCWC แล้ว ปัจจุบนัคดิว่าผลติภณัฑท์ี่
รบัประทานมอีนัตราย แต่ขณะรบัประทาน ผูใ้หข้อ้มูลจะไม่
บอกคนรอบข้างว่าตนเองรับประทาน FPCWC แล้วเกิด
อาการขา้งเคยีงขึน้ เนื่องจากอาย และคดิว่าการกนิยาลด
ความอ้วนเป็นสิ่งที่ไม่ดี แต่ปัจจุบันที่ผู้ให้ข้อมูลกล้าบอก
เพราะเป็นเรื่องในอดตีและปัจจุบนัตนเองไม่ได้รบัประทาน
แลว้ เมื่อผูว้จิยัสอบถามว่ามเีพื่อนรบัประทาน FPCWC แลว้
มีอาการข้างเคียงจากการใช้ผลิตภณัฑ์หรือไม่ ผู้ให้ขอ้มูล
ระบุว่ามีเพื่อนรับประทาน FPCWC และบางคนขายด้วย 
สาเหตุหนึ่งทีม่กีารใช ้FPCWC เนื่องมาจากราคาถูกและหา
ซือ้ไดง้่าย  

ผูใ้หข้อ้มลูคนทีเ่ริม่รบัประทาน FPCWC เมื่อมอีายุ
น้อยที่สุด คือ 13 ปี ผู้ให้ข้อมูลทุกคนเคยรับประทาน 
FPCWC มากกว่า 1 ชนิด มทีัง้แบบเมด็ แบบแคปซูล และ
แบบชงน ้ ารับประทาน ผลิตภัณฑ์ FPCWC ส่วนใหญ่ 1 
กล่อง จะม ี10 เมด็ รบัประทานวนัละ 1 เมด็ ส่วน FPCWC 
ที่อ้างสรรพคุณในการขบัถ่ายจะแนะน าใหร้บัประทานก่อน
นอน ทุกคนมีอาการข้างเคียง คือ ปากแห้ง หิวน ้า ผู้ให้
ขอ้มูล 2 จาก 4 คน มอีาการหวัใจเต้นเรว็ นอนไม่หลบั ไม่
หวิขา้ว โดยอาการรุนแรงจนตอ้งหยุดใช้ FPCWC หลงัจาก
รบัประทานไปประมาณ 4 เมด็ ผูใ้หข้อ้มลูคนหนึ่งหยุดใชเ้อง
เนื่องจากทนอาการขา้งเคยีงของ FPCWC ไม่ไหว ส่วนอกี 
1 ราย ผู้ปกครองสังเกตเห็นอาการและสัง่ให้หยุดกิน 
นอกจากนี้ผูใ้หข้อ้มูล 2 จาก 4 คน ยงัมอีาการทอ้งผูก ปวด
ทอ้ง และคลื่นไส ้ดงัตวัอย่างค าใหส้มัภาษณ์ทีส่อดคลอ้งกบั
ปรากฏการณ์นี้ 
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“...เริม่มีอาการตัง้แต่เม็ดแรก แต่ทนต่อ หิวน ้ า
ตลอดเวลา ขา้วไม่หวิ ไม่กนิขา้วตัง้แต่เชา้จนเยน็ พอเมด็ที ่
4 แม่เริม่เหน็อาการ และหนูกร็ูส้กึไม่ไหวแลว้ จะตายอยู่แลว้ 
กลางคนืกก็ระสบักระส่ายเหมอืนกนิกาแฟไป 10 แกว้ นอน
ค้าง ๆ ใจเต้นตึก ๆ หลบักไ็ม่เชงิหลบั ตอนนัน้หนูเลยเขด็
เลย เขด็มาก...” 

“...แม่กเ็คยทาน กเ็ลยรู ้เหน็กล่องในหอ้ง กเ็ลยทกั
ว่าใหห้ยุดกนิ สภาพหนูไปแลว้ ไม่ไหวแลว้ แต่ผอมลงจนคน
ทกัว่าผอมลง 5 วนั 5 กโิล...” (นางสาวกิฟ๊, อายุ 18 ปี) 

 
ผู้ให้ขอ้มูลทุกคนทราบว่า FPCWC อาจมยีาผสม

อยู่ ผูใ้หข้อ้มูล 3 จาก 4 คน ตัง้ใจซือ้เพราะเขา้ใจว่าเป็นยา
ลดน ้าหนัก ผู้ให้ข้อมูลทุกคนกล่าวว่า ผู้ปกครองไม่ทราบ
เรื่องนี้ขณะเริ่มรับประทาน และผู้ให้ข้อมูลทุกคนไม่ได้
ตระหนักถึงอนัตรายของการรบัประทานยาลดน ้าหนัก อกี
ทัง้ยงักล่าวว่าจะยงัคงลองใชแ้มจ้ะมคีนบอกว่าอนัตราย โดย
จะเชื่อในประสบการณ์ของตัวเองที่สุด ดังตัวอย่างค าให้
สมัภาษณ์ทีส่อดคลอ้งกบัปรากฏการณ์นี้ 

“...เคยไดย้นิข่าวว่ามคีนกนิแลว้ตาย ของเคา้ทีก่นิ 
4-5 กล่อง แต่หนูจะกนิแค่ 10 เมด็ ใหน้ ้าหนกัลดลงนิดหน่อย
พอ ไม่ไดก้ะเอาผอม...” 

“...หนูไม่คดิอะไรเลย ยาไม่ยาไม่รู้ ขอให้น ้ าหนัก
หนูลด อะไรก็ได้ อยากรู้เหมือนกนัว่า อาการทีเ่ค้าว่าเป็น
อย่างไร หนูไม่เคยเจอ...”  (นางสาวกิฟ๊, อายุ 18 ปี) 
 
ปัจจยัท่ีมีผลต่อการบริโภค FPCWC 

รายได้ของครอบครวัต่อเดือนไม่มีความสมัพนัธ์
กับการบริโภค FPCWC (P>0.05) แต่ตัวอย่างที่มีรายได้
ของตนเองต่อเดือนมากมีการบริโภค FPCWC มากกว่า
กลุ่มทีม่รีายไดข้องตนเองต่อเดอืนน้อยอย่างมนียัส าคญัทาง
สถติ ิ(P=0.041) 

ภาวะน ้าหนักตวัไม่มคีวามสมัพนัธ์กบัการบรโิภค 
FPCWC (P>0.050) ตัวอย่างที่ร ับรู้ภาวะน ้ าหนักตัวว่า
ตนเองอ้วนมีการบริโภค FPCWC มากกว่ากลุ่มที่ร ับรู้ว่า
ตนเองไม่อ้วนอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (P= 0.005) และ
ตัวอย่างที่พอใจในภาวะน ้าหนักตัวของตนเองน้อยมีการ
บริโภค FPCWC มากกว่ากลุ่มที่พอใจในภาวะน ้าหนักตวั
ของตนเองมากอย่างมนียัส าคญัทางสถติ ิ(P= 0.032) 
 ความรู้เกี่ยวกับ FPCWC และความรู้เกี่ยวกับ 
FPCWC รายข้อทุกข้อไม่มีความสัมพันธ์กับการบริโภค 

FPCWC (P> 0.050) ตัวอย่างที่มีทัศนคติสนับสนุนการ
บริโภค FPCWC อยู่ ในระดับสูงมีการบริโภค FPCWC 
มากกว่าผู้มีในระดับต ่ าอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (P= 
0.005) 

รูปร่างของเพื่อนไม่มคีวามสมัพนัธ์กบัการบรโิภค 
FPCWC (P> 0.050) ตัวอย่างที่มีเพื่อนใช้ผลิตภัณฑ์ลด
น ้าหนักมกีารบรโิภค FPCWC มากกว่ากลุ่มทีม่เีพื่อนไม่ใช้
อย่างมนียัส าคญัทางสถติ ิ(P< 0.001) 
 

การอภิปรายผล 
นักเรยีนหญงิระดบัประกาศนียบตัรวชิาชพีชัน้ต้น

ร้อยละ 15.2 มีภาวะอ้วน แต่นักเรียนร้อยละ 25.3 คิดว่า
ตนเองอว้น การวจิยัในอดตีพบว่า วยัรุ่นและเยาวชนไทยให้
ความส าคัญกับภาพลักษณ์ภายนอกและไม่พึงพอใจใน
รูปร่างของตนเอง โดยคิดว่าตนเองอ้วน ในขณะที่ภาวะ
น ้าหนกัตวัอยู่ในเกณฑท์ีเ่หมาะสม (27) 

ตัวอย่างเลือกวิธีในการลดน ้ าหนัก ได้แก่  1. 
ควบคุมอาหาร 2. ออกก าลงักาย 3. รบัประทานผลติภณัฑ์
เสรมิอาหาร หรอืผลติภณัฑต่์าง ๆ และ 4. รบัประทานยาลด
น ้าหนัก จากรายงานของส านักระบาดวทิยา (21) จะเหน็ว่า 
วธิกีารอนัดบั 1 ยงัคงเป็นการควบคุมอาหาร แต่พบว่ามกีาร
เลอืกวธิกีารลดน ้าหนกัโดยการออกก าลงักายเพิม่มากขึน้ 

ความรู้เกี่ยวกับ FPCWC ข้อที่ตัวอย่างตอบผิด
มากที่สุด 3 อันดับแรก ได้แก่  1. ผลิตภัณฑ์อาหารลด
น ้าหนกัทีไ่ดร้บัการรบัรองจาก อย. แลว้ สามารถลดน ้าหนัก
ไดแ้ละปลอดภยั 2. ผลติภณัฑอ์าหารลดน ้าหนกัเป็นยาชนิด
หนึ่ง 3. กาแฟและผลติภณัฑเ์สรมิอาหารสามารถลดน ้าหนกั
ได้ จะเหน็ได้ว่า ตวัอย่างมคีวามรู้ความเขา้ใจที่ไม่ถูกต้อง
เกี่ยวกับ FPCWC คือ มีความเข้าใจว่า FPCWC เป็นยา
ชนิดหนึ่งและสามารถลดน ้าหนกัไดจ้รงิ จากงานวจิยัของชุติ
มา ศรีหามาตย์ ก็พบว่ามีการตอบผิดมากที่สุดในค าถาม
ที่ว่า ผลิตภัณฑ์อาหารเพื่อลดน ้ าหนักเป็นยาชนิดหนึ่ง
เช่นกนั (26) 

ลกัษณะของ FPCWC ที่มีผลต่อการตัดสนิใจซื้อ
มากที่สุด คือ มีการรับรองมาตรฐาน (อย.) จากการ
สมัภาษณ์ พบว่า ผู้ให้ข้อมูล 3 จาก 4 คน แม้จะทราบว่า 
ผลติภณัฑอ์าหารควรมเีลข อย. แต่ก่อนซือ้ไม่ไดต้รวจสอบ
เลข อย. ในปัจจุบันผู้บริโภคได้รับข้อมูลว่าควรเลือกซื้อ
ผลติภณัฑส์ุขภาพทีม่เีครื่องหมายหรอืสญัลกัษณ์ อย. แต่ก็
ยังมีอีกจ านวนไม่น้อย ที่ยังไม่ได้ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
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เนื่องจากยงัไม่เหน็ถงึความส าคญัและไม่เกดิความตระหนกั 
คือ เพียงแค่ได้รบัข้อมูลและรู้สกึว่าพฤติกรรมการบรโิภค
ผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ เหมาะสมเป็นเรื่ องที่ไม่มีความ
จ าเป็นตอ้งปฏบิตั ิ(28)  

ช่องทางการจ าหน่ายและแหล่งข่าวสารทีต่วัอย่าง
ได้รบัเป็นหลกั คอื อนิเทอร์เน็ต ในปัจจุบนั อนิเทอร์เน็ตมี
อทิธพิลต่อวยัรุ่นเพิม่มากขึน้ งานวจิยัของสุภาภรณ์ ใจบุญ
ลือ พบว่า แหล่งซื้อ FPCWC และสื่อที่มีผลท าให้บริโภค 
FPCWC ส่วนใหญ่ คือ อินเทอร์เน็ต  (29) การส ารวจ
พฤติกรรมผู้ใช้อินเทอร์เน็ตในประเทศไทย ปี 2560 โดย
ส านั กยุ ทธศาสตร์  ส านั ก ง านพัฒนาธุ รก ร รมทา ง
อิเล็กทรอนิกส์ (องค์การมหาชน) กระทรวงดิจิทัลเพื่อ
เศรษฐกิจและสงัคม พบว่า ตัง้แต่ปี 2556 เป็นต้นมา คน
ไทยใช้อินเทอร์เน็ตเพิ่มมากขึ้นเกือบทุกปี และมีการซื้อ
สนิคา้/บรกิารทางออนไลน์เพิม่ขึน้ (30) 

ข้อความโฆษณาที่ท าให้ตัดสินใจซื้อ FPCWC 
ส่วนใหญ่เป็นข้อความที่กล่าวอ้างสรรพคุณในการลด
น ้าหนักทีอ่้างสรรพคุณเกนิจรงิ ในการวจิยันี้ นักเรยีนหญิง
ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ ร้อยละ 21.7 รับประทาน 
FPCWC งานวิจัยในอดีตของอนุสรณ์ กันธา พบว่า สตรี
วยัรุ่นร้อยละ 8.9 ใช้ผลติภณัฑ์อาหารเพื่อควบคุมน ้าหนัก 
(31) งานวิจยัของชุติมา ศรีหามาตย์ พบว่านักเรียนหญิง
ระดบัชัน้มธัยมศกึษาตอนปลายรอ้ยละ 13.17 ใชผ้ลติภณัฑ์
อาหารเพื่อควบคุมน ้าหนัก (26) และงานวิจยัของไพทูรย์ 
ทบัโทน พบว่า นักเรียนอาชีวศึกษาหญิงร้อยละ 29.9 ใช้
ผลติภณัฑเ์สรมิอาหารเพื่อการลดน ้าหนกัในช่วง 1 ปี ทีผ่่าน
มา (32)  

ตัวอย่างจ านวน 60 คนเคยใช้ FPCWC ซึ่งเป็น
จ านวนที่มากกว่าจ านวนคนที่เคยซื้อ FPCWC (53 คน) 
เพราะมีตัวอย่างบางคนที่ลองใช้ผลิตภัณฑ์ที่คนใกล้ชิด
แนะน าโดยทีไ่ม่เคยซือ้ ตวัอย่าง 25 คน (รอ้ยละ 9.0) มกีาร
บริโภค FPCWC ที่มีรายงานการปนเป้ือนยาแผนปัจจุบนั 
ในจ านวนนี้ มี 11 คนที่มีอาการข้างเคียงจากการบริโภค 
FPCWC  

ตัวอย่าง 1 คนกล่าวว่า จะยงัคงใช้ผลิตภัณฑ์ต่อ
แมว้่าจะพบว่ามกีารปนเป้ือนยาลดน ้าหนกั โดยใหเ้หตุผลว่า
ผลิตภัณฑ์สามารถลดน ้าหนักได้ จากการสมัภาษณ์ผู้ให้
ขอ้มูลไม่ได้ตระหนักถึงอนัตรายของยาลดน ้าหนัก โดยจะ
บริโภคหากผลิตภัณฑ์นั ้นสามารถลดน ้ าหนักได้ จาก
งานวิจัยของอนุสรณ์ กันธา ตัวอย่างมีการใช้ผลิตภัณฑ์

อาหารเพื่อควบคุมน ้าหนักมากกว่าการใช้ยาเพื่อควบคุม
น ้ าหนัก โดยผู้ที่ เลือกใช้ผลิตภัณฑ์อาหารเพื่อควบคุม
น ้าหนักให้เหตุผลว่าคาดว่าสามารถลดน ้าหนักได้ และมี
ความปลอดภยัในการใช ้(31) การตดัสนิใจซือ้ของผูบ้รโิภค
ผ่านกระบวนการ 5 ขัน้ตอน ได้แก่ การรับรู้ปัญหา การ
ค้นหาข้อมูล การประเมินทางเลือก การตัดสนิใจซื้อ และ
พฤติกรรมภายหลงัการซื้อ ในขัน้ตอนการรบัรู้ปัญหา เมื่อ
ความต้องการลดน ้ าหนักเกิดขึ้น เมื่อถึงระดับหนึ่งจะ
กลายเป็นสิง่กระตุ้น บุคคลจะหาวธิลีดน ้าหนักโดยมุ่งเน้นที่
การลดน ้าหนกัเป็นหลกั โดยมไิดค้ านึงถงึความปลอดภยั 

ตวัอย่างรอ้ยละ 48.9 บรโิภค FPCWC ตามทีร่ะบุ
ในฉลาก ส่วนที่เหลือบริโภคตามค าบอกเล่าของผู้แนะน า 
และตามความพึงพอใจของตนเอง การไม่บริโภคตามที่
แนะน าบนฉลากอาจท าให้ได้รบัสารอาหารเกินกว่าที่ควร
ไดร้บัในแต่ละวนั หรอืสารบางตวัทีอ่นุญาตเป็นอาหารหาก
ไดร้บัในปรมิาณมากอาจมฤีทธิใ์นทางยา ท าใหเ้กดิอนัตราย
ขึน้ได ้

ตัวอย่างร้อยละ 46.8 เคยประสบปัญหาการใช้ 
FPCWC โดยมมีากกว่า 1 อาการร่วมกนั อาการที่พบมาก
ทีส่ดุ 4 อนัดบั คอื อาการปากแหง้ อาการเหงื่อออก คลื่นไส ้
และอาการปวดศีรษะ จากการสมัภาษณ์ก็พบว่า อาการ
ข้างเคียงที่ผู้ให้ขอ้มูลพบมากที่สุดคือ ปากแห้ง หิวน ้า แต่
แตกต่างจากงานวจิยัของอนุสรณ์ กนัธา และชุติมา ศรหีา
มาตย์ ที่อาการข้างเคียงที่พบบ่อย คือ ถ่ายอุจจาระบ่อย 
(31, 26) ซึ่ง เ ป็นอาการข้างเคียงจากการรับประทาน
ผลิตภัณฑ์มะขามแขกที่เ ป็นผลิตภัณฑ์ที่นิยมบริโภค
ขณะนัน้ แต่อาการปากแห้ง และหิวน ้ าอาจเป็นอาการ
ขา้งเคยีงจากการได้รบัยาแผนปัจจุบนั ได้แก่ ไซบูทรามนี 
ซึง่เป็นยาทีม่รีายงานการพบการปนเป้ือนมากใน FPCWC 

เมื่อประสบปัญหาจากการใช้ FPCWC ตัวอย่าง
ส่วนใหญ่มกัหยุดใช ้รองลงมา คอื ปรกึษาแพทย์/เภสชักร 
ซึ่งเป็นสิง่ที่ถูกต้อง แต่จากการสมัภาษณ์พบว่า ผู้ให้ขอ้มูล
ทัง้ 4 คนไม่ได้หยุดใช้ผลิตภัณฑ์ และไม่ได้ตระหนักถึง
อนัตรายทีอ่าจจะเกดิขึน้ 

จากการหาความสัมพันธ์พบว่า รายได้ของ
ครอบครัวต่อเดือนไม่มีความสัมพันธ์กับการบริโภค 
FPCWC แต่รายได้ของตนเองต่อเดอืนมคีวามสมัพนัธ์กบั
การบริโภค FPCWC จากงานวิจยัของชุติมา ศรีหามาตย์ 
รายไดแ้ละค่าใชจ้่ายเฉลีย่ในการซือ้ผลติภณัฑอ์าหารเพื่อลด
น ้าหนกัมคีวามสมัพนัธก์นั (26) 
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ภาวะน ้าหนักตวัไม่มคีวามสมัพนัธ์กบัการบรโิภค 
FPCWC จากงานวจิยัของไพทรูย ์ทบัโทน และสภุาภรณ์ ใจ
บุญลอื ค่าดชันีมวลกายส่งผลต่อการตดัสนิใจใชผ้ลติภณัฑ์
อาหารเพื่อการลดน ้าหนัก (32, 29) ผูท้ีม่ดีชันีมวลกายสูงมี
แนวโน้มที่จะวิตกกังวลเกี่ยวกับรูปร่างและน ้ าหนักของ
ตนเองมากกว่าคนทีม่ดีชันีมวลกายต ่ากว่า แต่งานวจิยันี้ไม่
พบความสมัพนัธ์ ทัง้นี้อาจเนื่องมาจากตวัอย่างรบัรู้ภาวะ
น ้าหนักตัวไม่ถูกต้อง คือ คิดว่าตนเองอ้วนทัง้ ๆ ที่ภาวะ
น ้าหนกัตวัอยู่ในเกณฑพ์อด ี

ความรู้เกี่ยวกับ FPCWC ไม่มีความสมัพันธ์กบั
การบรโิภค FPCWC สอดคลอ้งกบังานวจิยัของไพทรูย ์ทบั
โทน ความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์เสริมอาหารเพื่อการลด
น ้าหนัก ไม่ส่งผลต่อการใช้ผลิตภัณฑ์ดงักล่าว (32) ซึ่งจะ
เหน็ได้ว่า ความรู้เพยีงอย่างเดยีวไม่สามารถเปลี่ยนแปลง
พฤตกิรรมสขุภาพได ้

ตัวอย่างกล่าวว่า เมื่อเห็นเพื่อนใช้หรือได้รบัการ
ชักชวนจากเพื่อนให้ใช้ FPCWC ตนจะไม่ใช้ตามเพื่อน 
รูปร่างของกลุ่มเพื่อนไม่มีความสัมพันธ์กับการบริโภค 
FPCWC แต่จากการสมัภาษณ์เชิงลึก พบว่าผู้ให้ข้อมูล 1
จาก 4 คน กล่าวว่า ตนใช ้FPCWC เพราะอยากผอมเหมอืน
เพื่อน จากงานวิจยัของสุภาภรณ์ ใจบุญลือ พบว่า ปัจจยั
ด้านบุคคลที่มีผลท าให้บริโภคผลิตภัณฑ์อาหารเพื่อลด
น ้าหนกั คอื เพื่อนและคนใกลช้ดิ (29) 

การศึกษามขีอ้จ ากดัเพราะตวัอย่างเป็นนักเรยีน
หญิงระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพที่ก าลังศึกษาใน
วิทยาลัยเทคนิคราชบุรี การน าผลวิจัยไปอ้างอิงกับสตรี
วยัรุ่นกลุ่มอื่นจงึควรพจิารณาคุณสมบตัขิองตวัอย่างดว้ย 
 

สรปุผลและข้อเสนอแนะ  
นักเรยีนหญงิระดบัประกาศนียบตัรวชิาชพีในการ

วจิยัรอ้ยละ 21.7 รบัประทาน FPCWC เพื่อควบคุมน ้าหนกั 
ทัง้นี้พบว่า ตัวอย่างร้อยละ 9.0 บริโภค FPCWC ที่มี
รายงานการปนเป้ือนยาแผนปัจจุบนั ปัจจยัทีม่คีวามสมัพนัธ์
กับ ก า รบ ริ โ ภ ค  FPCWC ข อ งนั ก เ รี ย นหญิ ง ร ะดับ
ประกาศนียบตัรวชิาชพี ได้แก่ รายได้ของตนเองต่อเดอืน 
การรบัรูภ้าวะน ้าหนักตวั ความพงึพอใจในภาวะน ้าหนักตวั
ของตนเอง ทศันคติ และการใช้ผลิตภณัฑ์ลดน ้าหนักของ
เพื่อน  

สถานศกึษาควรให้ความรู้สอดแทรกในการเรียน
การสอน หรือจัดกิจกรรมส่งเสริมให้นักเรียนมีการรับรู้

เกี่ยวกับรูปร่างที่ถูกต้อง ภูมิใจในรูปร่างของตนเอง และ
ตระหนักถึงอนัตรายที่เกิดจากการใช้ผลิตภัณฑ์ FPCWC  
ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยาควรเพิ่มการให้
ความรู้แก่ผู้บริโภคว่า ผลิตภัณฑ์เสริมอาหารเป็นเพียง
ผลติภณัฑท์ีเ่สรมิจากการบรโิภคอาหาร มไิดม้สีรรพคุณใน
การลดน ้ าหนัก นอกจากนี้  ยังควรเพิ่มมาตรการในการ
ควบคุมก ากบั FPCWC โดยเฉพาะการโฆษณาสรรพคุณ
เกินจริง เพิ่มบทลงโทษกรณีพบการกระท าความผิด และ
ควรมีการประกาศให้กบัประชาชนได้รบัทราบอย่างทัว่ถึง 
ส านักงานสาธารณสุขจงัหวดัควรร่วมกบัสถานศกึษาสรา้ง
เครือข่ายแกนน าในกลุ่มวัยรุ่นหญิงเพื่อแนะน าการใช้
ผลติภณัฑส์ขุภาพทีป่ลอดภยั 

การศึกษาในอนาคต ควรหารูปแบบการให้สุข
ศกึษาหรอืจดัโปรแกรมการเรยีนรู ้เพื่อใหน้ักเรยีนตระหนัก
ถึงอนัตรายของยาลดน ้าหนักและมีการตัดสนิใจในการลด
น ้าหนักได้อย่างถูกต้อง การศึกษาเชิงคุณภาพในอนาคต
เพื่อหาค าอธบิายถงึการเลอืกบรโิภคผลติภณัฑส์ุขภาพและ
ปฏิบัติตัวได้ถูกต้อง ควรต้องประกอบด้วยผู้ให้ข้อมูลที่
ปฏบิตัตินไดอ้ย่างถูกต้องและผูป้ฏบิตัตินไดไ้ม่ถูกต้อง เพื่อ
ท าให้ผลการศึกษามีความหลากหลายและลึกซึ้งมากขึ้น 
นอกจากนี้  ควรมีการศึกษาถึงการบริโภค FPCWC ใน
นกัเรยีนมธัยมศกึษาตอนตน้ดว้ย 
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