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บทคัดย่อ

	 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลองเพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภค

และการออกกำ�ลังกายตามแนวคิดพันธมิตรสุขภาพ Funnel, Oldfield and Speller (1995) ต่อนํ้าหนักตัวของ

เด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกิน โดยสุ่มกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ เด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกิน อายุระหว่าง 

10-12 ปี ที่กำ�ลังศึกษาอยู่ในระดับประถมศึกษาของโรงเรียนในเขต อ.ปะเหลียน จ.ตรัง ท่ีมีภาวะโภชนาการ

เกินมากกว่าเกณฑ์มาตรฐานการประเมิน จำ�นวน 50 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมกลุ่มละ 25 คน 

โดยจับคู่ด้านเพศและชั้นปีการศึกษา โดยที่กลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมการส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภคและ

การออกกำ�ลงักายตามแนวคิดพนัธมติรสขุภาพ กลุม่ควบคมุไดรั้บการดูแลตามปกติ เคร่ืองมือทีใ่ชใ้นการทดลอง

คือโปรแกรมการสง่เสรมิพฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลงักายตามแนวคิดพนัธมิตรสุขภาพ ใชร้ะยะเวลา 

8 สปัดาห ์เกบ็รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามพฤตกิรรมการบริโภคและการออกกำ�ลงักาย และเคร่ืองชัง่น้ําหนกั 

วิเคราะห์ข้อมูลโดย การแจกแจงความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและสถิติการทดสอบค่าที

	 ผลการวิจัยพบว่า เดก็วัยเรยีนท่ีมภีาวะโภชนาการเกนิหลงัไดรั้บโปรแกรมการสง่เสรมิพฤติกรรมการบริโภค

และการออกกำ�ลังกายตามแนวคิดพันธมิตรสุขภาพ มีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลังกาย

สงูมากกว่า และค่าเฉลีย่นํา้หนักตัวลดลงมากกว่ากลุม่ท่ีได้รบัการดูแลตามปกต ิอยา่งมนัียสำ�คัญทางสถติิทีร่ะดบั .01 

	 ข้อเสนอแนะและการนำ�ไปใช ้จากผลการวิจัยคร้ังน้ีชีใ้หเ้หน็ว่า การส่งเสริมการทำ�งานร่วมกนัในการแกป้ญัหา

ของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกิน ระหว่างเด็ก ครู และผู้ปกครอง ตามแนวคิดพันธมิตรสุขภาพทำ�ให้

พฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลังกายของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินดีขึ้นและมีนํ้าหนักตัวลดลง
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ความเป็นมาและความสำ�คัญของปัญหา

	 ภาวะโภชนาการเกินในเด็กเป็นปัญหาสุขภาพ

ที่พบได้ทั่วโลก ซึ่งถือเป็นปัญหาท่ีมีความสำ�คัญ และ

ควรดำ�เนินการแกไ้ขอย่างเร่งดว่น จากการสำ�รวจสภาวะ

สุขภาพประชาชนไทย โดยการตรวจร่างกาย ครั้งที่ 2 

พ.ศ. 2539-2540 ครั้งท่ี 3 พ.ศ.2546-2547 และ

คร้ังที่ 4 พ.ศ.2551-2552 พบว่า มีเด็กวัยเรียนที่มี

ภาวะโภชนาการเกนิอยู่ในระดบัท้วมและอว้นเพิม่สงูข้ึน 

คิดเป็นร้อยละ 11, 11.5 และ12.5 ตามลำ�ดับ (ลัดดา 

เหมาะสุวรรณ และคณะ, 2552) และจากข้อมูลใน

จังหวัดตรัง พบว่าเด็กวัยเรียนมภีาวะโภชนาการเกนิเพิม่

ข้ึนทุกป ีโดยจากการสำ�รวจตัง้แต่ป ีพ.ศ.2552 – 2554 

พบว่า มีจำ�นวนเด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะโภชนาการเกินเพ่ิมข้ึน 

ร้อยละ 5.55, 6.22 และ 10.24 ตามลำ�ดับ และ ปัญหา

ภาวะโภชนาการเกินในปัจจุบัน เริ่มขยายจากเขตเมือง

เข้าสูใ่นชนบทมากข้ึน (กรมอนามยั  กระทรวงสาธารณสขุ, 

2549) มคีวามกา้วหน้าทางเทคโนโลยีและความกา้วหน้า

ต่างๆเพิ่มข้ึนส่งผลให้วิถีชีวิตสุขสบาย มีเครื่องทุ่นแรง

และอุปกรณ์อำ�นวยความสะดวกต่างๆ รวมท้ังอุปกรณ์

สร้างความบันเทิงและผ่อนคลายความเครียด ได้แก่ 

ABSTRACT

	 The purpose of this quasi-experimental research project was to investigate the effect of a collaborative, 
alliance based program promoting food consumption and exercise behaviors in obese school-aged 
children. The health alliance theory of Funnel,et al. (1995) was used as the framework for this study. 

	 A sample of 50 obese school children, 10 to 12 years of age, and studying at a primary school in a 
remote area of Trang province, Thailand was purposively enrolled. Participants were assigned to 
experimental and control groups (25 each) using matched pairs for gender and educational level. 
The experimental group received an 8-week heath alliance-based health promotion program on food 
consumption and exercise behaviors. Whereas, the control group received their usual standards based 
care. The instrumentality used was a triangulated approach program targeted at promoting healthy food 
consumption and exercise behaviors. The data was collected using a questionnaires and weighs scales. 
The data was analyzed using descriptive and t-test statistics.

	 The study found that the post program mean scores for food consumption and exercise behaviors in 
the experimental group were statistically significantly higher, while their average body weight was 
statistically significantly lower than those of the control group at p<.01. 

	 In conclusion, the study findings suggested that the health alliance-based intervention program helped 
improve food consumption and exercise behaviors and decrease body weight among obese school-aged 
children. Moreover, it also pointed out the importance of collaboration involving three principals, the 
children, their teachers and their parents, in promoting those healthy behaviors. 

Keywords:	 Health Alliance, concept program, food consumption, exercise behaviors, obese child, 
school-aged children
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โทรทัศน์ วิดีโอ ซีดี ตลอดจนเกมส์คอมพิวเตอร์ ซึ่งใน

เขตชมุชนกม็ร้ีานอนิเตอร์เนต ร้านเกมส ์รา้นอาหารและ

แผงลอยต่างๆมากมาย

	 สาเหตขุองการเกดิภาวะโภชนาการเกนิในเดก็

วัยเรียน ส่วนใหญ่เกิดจากปัจจัยด้านตัวเด็กเอง คือเด็ก

มีพฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลังกายที่ไม่

เหมาะสม ซึง่มสีาเหตมุาจากการขาดความรูใ้นเร่ืองหลกั

โภชนาการ และมีทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารไม่

ถูกต้อง รวมทั้งขาดความตระหนักถึงความสำ�คัญ และ

ขาดแรงจูงใจในการออกกำ�ลังกาย (วิชาญ เลี้ยงชื่นใจ, 

2549) ส่วนปัจจัยร่วมท่ีสำ�คัญคือ ผู้ปกครอง พบว่า 

ผู้ปกครองยังเตรียมอาหารให้เด็กที่มีภาวะโภชนาการ

เกินไม่ถูกต้องและไม่มีเวลาพาเด็กไปออกกำ�ลังกาย 

(อารีรักษ์ ชลพล, 2551) ซึ่งสาเหตุเกิดจาก ขาดความ

รู้ในการจัดเตรียมอาหารที่ถูกต้องตามหลักโภชนาการ 

ทัศนคติในการเล้ียงดูเด็กไม่ถูกต้อง รวมท้ังขาดความ

ตระหนักต่อการป้องกันภาวะโภชนาการเกินในเด็ก 

(พิมพ์รวี บุญบำ�เรอ, 2550; อุรุวรรณ แย้มบริสุทธิ์, 

2552) และปัจจัยในด้านโรงเรียน พบว่า สิ่งแวดล้อม

ทั้งภายในและภายนอกโรงเรียนเอื้อต่อการเกิดภาวะ

โภชนาการเกิน ชั่วโมงพละศึกษามีเพียง 1 คาบต่อ 1 

สัปดาห์ซึ่งน้อยเกินไป และครูบางส่วนยังขาดความรู้ 

และตระหนักถึงการป้องและแก้ไขปัญหาอย่างจริงจัง 

(มูลนิธิสาธารณสุขแห่งชาติ, 2551)

	 ดังน้ันการส่งเสริมให้เด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะ

โภชนาการเกินเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการ

บรโิภคและการออกกำ�ลงักาย จึงจำ�เปน็อย่างย่ิงท่ีบคุคล

ท่ีเกี่ยวข้อง เช่นครูและผู้ปกครอง ต้องมีความรู้ และ

ตระหนักถงึความสำ�คัญในการดูแลเดก็วัยเรียนท่ีมีภาวะ

โภชนาการเกนิใหม้พีฤตกิรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม เพราะ

เดก็วัยเรยีนยงัตอ้งพึง่พาผู้ดแูล และจากการทบทวนงาน

วิจัยทีเ่กีย่วข้อง กบัโปรแกรมหรอืรปูแบบการปรบัเปลีย่น

พฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลังกายของเด็ก

วัยเรยีนทีม่ภีาวะโภชนาการเกนิ พบว่า สว่นใหญเ่ปน็การ

สรา้งโปรแกรมเฉพาะกลุม่ แตย่งัไมม่รีายงานการวิจัยท่ี

นำ�บุคคลท่ีเกีย่วข้องทัง้ตวัเดก็ ผู้ปกครอง ครูและพยาบาล

เด็ก เข้ามาร่วมมือกันในการแก้ปัญหาอย่างครอบคลุม

และจริงจัง จึงยังไม่สามารถท่ีจะแก้ปัญหาภาวะโภชนาการ

เกินในเด็กวัยเรียนได้อย่างชัดเจนและยั่งยืน ผู้วิจัยจึง

สนใจทีจ่ะใชแ้นวคิดพนัธมติรสขุภาพของ Funnel, et al. 

(1995) มาใช้ในการส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภค

และการออกกำ�ลังกายอย่างเหมาะสมเพื่อส่งผลให้

เด็กมีนํ้าหนักตัวลดลง โดยการทำ�งานร่วมกันเป็นทีม

พนัธมติรสขุภาพ ซึง่ประกอบด้วย เด็กวัยเรียนทีม่ภีาวะ

โภชนาการเกิน ครูและผู้ปกครอง ร่วมกันแก้ปัญหา

ดังกล่าวให้สำ�เร็จลุล่วงไปได้ด้วยดีและมีประสิทธิภาพ 

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 1.	 เพือ่เปรยีบเทียบพฤตกิรรมการบริโภค การ

ออกกำ�ลังกาย และนํ้าหนักตัวของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะ

โภชนาการเกินระหว่างก่อน และหลงัได้รบัโปรแกรมการ

ส่งเสริมพฤติกรรมบริโภคและการออกกำ�ลังกายตาม

แนวคิดพันธมิตรสุขภาพ 

	 2.	 เพือ่เปรยีบเทียบพฤตกิรรมการบริโภค การ

ออกกำ�ลังกาย และนํ้าหนักตัวของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะ

โภชนาการเกนิระหว่างกลุม่ท่ีได้รับโปรแกรมการสง่เสริม

พฤติกรรมบริโภคและการออกกำ�ลังกายตามแนวคิด

พันธมิตรสุขภาพ กับกลุ่มที่ได้รับการดูแลตามปกติ

สมมติฐานการวิจัย

	 1.	 ค่าเฉล่ียของคะแนนพฤติกรรมการบริโภค 

และการออกกำ�ลังกายของเด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะโภชนาการ

เกินหลังได้รับโปรแกรมการส่งเสริมพฤติกรรมการ

บริโภคและการออกกำ�ลังกายตามแนวคิดพันธมิตร

สุขภาพ สูงกว่า และมีนํ้าหนักตัวลดลงมากกว่าก่อนได้

รับโปรแกรม 
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	 2.	 ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการบริโภค 

และการออกกำ�ลังกายของเด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะโภชนาการ

เกินของกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมการส่งเสริมพฤติกรรม

การบรโิภคและการออกกำ�ลงักายตามแนวคดิพนัธมิตร

สขุภาพ สงูกว่า และมน้ํีาหนักตัวลดลงมากกว่ากลุม่ทีไ่ด้

รับการดูแลตามปกติ

โปรแกรมการส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลังกาย 
ตามแนวคิดพันธมิตรสุขภาพของ Funnell et al. (1995)

1. ข้อตกลงหรือพันธสัญญา (Commitment) 

	 -	พันธมิตรสุขภาพได้แก่ ครู ผู้ปกครอง และเด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการ

เกิน ร่วมประชุมเพื่อสร้างข้อตกลงร่วมกันโดยมีการกำ�หนดเป้าหมายและ

วัตถุประสงค์ในการส่งเสริมพฤติกรรมบริโภคและการออกกำ�ลังกาย

ที่เหมาะสม เพื่อควบคุมนํ้าหนักตัว

 2. การมีส่วนร่วมของ ม น (Community involvement) 

	 การประชมุกลุม่เพือ่วางแผนในการดำ�เนินงานโดยรว่มกำ�หนดบทบาท หน้าที่

	 ของสมาชิกพันธมิตรสุขภาพ ดังนี้

	 -	บทบาทเด็ก คือ รับรู้ ฝึกปฏิบัติ และเข้าร่วมกิจกรรมในการส่งเสริม

พฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลังกายที่เหมาะสม

	 -	บทบาทครู คือ การส่งเสริมพฤติกรรมบริโภคและการออกกำ�ลังกายที่

เหมาะสมที่โรงเรียน เช่น ให้ความรู้ จัดสิ่งแวดล้อม และรายการอาหารท่ี

เหมาะสม

 	 -	บทบาทผู้ปกครอง คอื การสง่เสรมิพฤติกรรมบรโิภคและการออกกำ�ลงักาย

ที่เหมาะสมที่บ้าน เช่น การเตรียมอาหารให้เด็ก การเป็นแบบอย่างที่ดี และ

การให้กำ�ลังใจและเสริมแรง

	 -	บทบาทผู้วิจัย คือ ควบคุม กำ�กับ และประสานงานในการดำ�เนินกิจกรรม

การสง่เสริมพฤตกิรรมการบรโิภคอาหารและการออกกำ�ลงักายทีเ่หมาะสม

ของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินแก่สมาชิกพันธมิตรสุขภาพ 

3. การสื่อสาร (Communication) 

	 -	การสื่อสารกับทีมพันธมิตรสุขภาพในทุกขั้นตอนการวิจัย 

4. การทำ�งานร่วมกัน (Joint working) 

	 -	สมาชิกพันธมิตรสุขภาพดำ�เนินกิจกรรมตามบทบาทหน้าที่ของตนเอง 

	 -	การเข้าค่ายกลางวันร่วมกันของสมาชิกพันธมิตรสุขภาพ 

5. ความรับผิด อบ (Accountability) 

	 -	สมาชิกพันธมิตรสุขภาพปฏิบัติตามบทบาทหน้าที่ของตนเอง 

พฤติกรรม

การบริโภค

พฤติกรรม

การออกกำ�ลังกาย

นํ้าหนักตัว

กรอบแนวคิดการวิจัย
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วิธีดำ�เนินการวิจัย 

	 ประ ากรและกลุ่มตัวอย่าง

		  ประชากร คือ เด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะโภชนาการ
เกินกำ�ลังศึกษาอยู่ในระดับประถมศึกษา มีอายุอยู่
ระหว่าง 10-12 ปี ในเขตชนบท จังหวัดตรัง

		  กลุ่มตัวอย่าง คือ เด็กวัยเรียนที่มีภาวะ
โภชนาการเกิน มีอายุอยู่ระหว่าง 10 -12 ปีกำ�ลังศึกษา
อยู่ในระดับประถมศึกษา โรงเรียนบ้านปะเหลียนและ
โรงเรียนบ้านแหลมสอม ซึ่งอยู่ในเขตอำ�เภอปะเหลียน 
จังหวัดตรัง และกำ�หนดคุณสมบัติในการคัดเลือกกลุ่ม
ตัวอย่าง (Inclusion criteria) คือ ไม่มีโรคแทรกซ้อน
ใดๆ ทีเ่ป็นอนัตรายต่อการออกกำ�ลงักาย เชน่ โรคหวัใจ, 
ไม่อยู่ระหว่างการเข้ารับโปรแกรมการควบคุมน้ําหนัก, 
อา่นและเขียนภาษาไทยได ้และ ไดร้บัความยินยอมและ
เต็มใจท้ังจากตัวเด็กและผู้ปกครองในการเข้าร่วมวิจัย 
ส่วนคุณสมบัติในการคัดออก (Exclusion criteria) คือ 
ไม่สามารถเข้าร่วมการวิจัยทุกขั้นตอน 

		  ขนาดของกลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการวิจัยครั้ง
น้ี ไดก้ำ�หนดตามแนวคดิของ Polit and Hungler (1999 
:292) ซึง่ได้กำ�หนดขนาดกลุม่ตัวอยา่งท่ีพอเหมาะของ
การวิจัยแบบทดลองและกึง่ทดลองควรมีอย่างน้อยท่ีสดุ
กลุ่มละ 20-30 ราย และร่วมกับการใช้ขนาดอิทธิพล
จากวิจัยของ กิจติยา รัตนมณี (2547) ในการศึกษาผล
ของโปรแกรมสง่เสรมิการรบัรูค้วามสามารถของตนเอง
ในการควบคุมน้ําหนักร่วมกับการมีส่วนร่วมของบิดา
มารดา ต่อพฤติกรรมการบริโภค และพฤติกรรมการ
ใช้พลังงานในชีวิตประจำ�วันของเด็กอ้วนวัยเรียน มา
วิเคราะห์อำ�นาจทดสอบโดยกำ�หนดระดับนัยสำ�คัญที่ 
.01 อำ�นาจทดสอบที่ 80% พบว่าต้องใช้กลุ่มตัวอย่าง
กลุ่มละ 18 คน ในการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยกำ�หนดขนาด
กลุ่มตัวอย่างกลุ่มละ 25 คน 

	 การสุ่มกลุ่มตัวอย่าง 

	 สุ่มอำ�เภอท้ังหมดในจังหวัดตรังท่ีอยู่ในเขต
ชนบทมา 1 อำ�เภอ ซึง่ได้แก ่อำ�เภอปะเหลียน และทำ�การ

สำ�รวจโรงเรียนในระดับชั้นประถมศึกษา ที่มีนักเรียนมี
ภาวะโภชนาการเกนิมากกว่าเกณฑม์าตรฐานการประเมนิ
โรงเรียนสง่เสริมสขุภาพ ฉบบัปี 2554 จำ�นวน 6 โรงเรียน 
แล้วคัดเลือกมา 2 โรงเรียนที่มีลักษณะทั่วไปคล้ายคลึง
กัน เพื่อควบคุมตัวแปรแทรกซ้อนที่อาจจะเกิดข้ึน 
โดยคัดเลือกได้โรงเรียนบ้านปะเหลียนและโรงเรียน
บ้านแหลมสอมและทำ�การสุ่มโดยการจับฉลากเข้าเป็น
โรงเรียนในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

	 เครื่องมือที่ใ ้ในการวิจัย

	 1.	 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง ได้แก ่โปรแกรม
การส่งเสริมพฤติกรรมบริโภคและการออกกำ�ลังกาย
ประกอบดว้ย คู่มอืการจดักจิกรรม แผนการสอนจำ�นวน 
4 เรื่องและสื่อที่ใช้ในการสอน ได้แก่ ภาพพลิก การ์ตูน
แอนิเมช่ัน และคู่มือสำ�หรับครูและผู้ปกครองในการ
ดูแลเด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะโภชนาการเกิน ทั้งนี้ได้ผ่าน
การประเมินจากผู้ทรงคุณวุฒิ 5 คน เพื่อให้มีความ
เหมาะสมด้านสำ�นวนภาษาและรูปแบบกิจกรรม

	 2.	 เคร่ืองมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
ได้แก่ แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล แบบสอบถาม
พฤตกิรรมการบริโภค และการออกกำ�ลงักายของ อศัรย์ี 
พิชัยรัตน์(2556) ซึ่งดัดแปลงมาจากแบบสอบถาม
พฤติกรรมการบริโภค ของ กิจติยา รัตนมณี (2547) 
และแบบสอบถามพฤติกรรมการออกกำ�ลังกาย ของ
ไพทูรย์ โฆษิตธนสาร (2553) โดยแก้ไขเพิ่มเติมจาก
การทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ท้ังน้ี
ได้ผ่านการตรวจสอบความตรงของเน้ือหา (Content 
validity) จากผู้ทรงคุณวุฒจิำ�นวน 5 ทา่น พบว่า มค่ีาดชันี
ความตรงตามเนื้อหา ได้ค่า CVI เท่ากับ .93 และ .80 
ตามลำ�ดับ และนำ�แบบสอบถามไปทดลองใช้เพื่อหา
ค่าความเที่ยงของเคร่ืองมือ พบว่าค่าความเที่ยงของ
แบบสอบถามพฤตกิรรมการบรโิภค และการออกกำ�ลงั
กาย เท่ากับ .83 และ .87 ตามลำ�ดับ

	 3.	 เ ค ร่ื อ ง มื อ กำ � กั บ ก า ร ท ด ล อ ง  ไ ด้ แ ก่  
แบบสอบถามความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภค
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และการออกกำ�ลงักายของทีมพนัธมิตรสขุภาพ ท่ีผูวิ้จัย

สร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวข้อง และ

ไดผ้า่นการตรวจสอบจากผูท้รงคณุวฒุิ พบว่า มีคา่ CVI 

เทา่กบั .93 และ .80 ตามลำ�ดับ และสมุดบนัทึกกจิกรรม

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 1.	 ผู้วิจัยขอหนังสือขออนุญาตจากวิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนี ตรัง ถึงผู้อำ�นวยการโรงเรียน

ทีท่ำ�การศกึษา เพือ่แจ้งวัตถปุระสงคข์องการวิจัยและขอ

อนุญาตเก็บรวบรวมข้อมูล 

	 2.	 ผู้วิจัยเข้าพบผู้อำ�นวยการ ครูประจำ�ชั้น ครู

ที่เกี่ยวข้อง และผู้ปกครอง เพื่อแนะนำ�ตัวและชี้แจง

วัตถปุระสงค์ในการวิจัย รายละเอยีด วิธกีารเกบ็รวบรวม

ข้อมลู และชีแ้จงใหท้ราบถงึสทิธขิองกลุ่มตวัอย่างในการ

ตอบรบัหรือปฏเิสธในการเข้ารว่มการวิจัย และเปดิเผย

ข้อมูลที่กลุ่มตัวอย่างอนุญาตเท่านั้น เม่ือกลุ่มตัวอย่าง

ยนิดเีข้ารว่มการทำ�วิจัย ผูวิ้จัยใหก้ลุม่ตัวอย่างเซน็ยินยอม

เข้าร่วมการวิจัย และนัดหมายวันและเวลา 

	 3.	 ผู้วิจยัตรวจสอบคุณสมบัติของกลุม่ตวัอยา่ง

ตามเกณฑ์ทีก่ำ�หนด และประเมินพฤตกิรรมการบริโภค 

การออกกำ�ลังกาย และนํ้าหนักตัวของเด็กวัยเรียนท่ีมี

ภาวะโภชนาการเกินก่อนการทดลอง

	 4.	 กลุ่มควบคุมได้รับการดูแลตามปกติ กลุ่ม

ทดลองได้รบัโปรแกรมการสง่เสรมิพฤติกรรมการบริโภค

และการออกกำ�ลงักายตามแนวคดิพนัธมติรสขุภาพ ซึง่

จัดกิจกรรมทั้งหมด 10 ครั้ง ในระยะเวลา 8 สัปดาห์ 

		  กิจกรรมครั้งที่ 1 เป็นกิจกรรมระหว่าง

ผู้วิจัย กับเด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะโภชนาการเกินมีการแนะนำ�

ตัวและร่วมกันสร้างข้อตกลง และกำ�หนดเป้าหมาย 

พรอ้มทัง้กำ�หนดบทบาท หน้าท่ี และวางแผนการทำ�งาน

ร่วมกันในการส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภคและการ

ออกกำ�ลงักาย พร้อมทัง้ใหค้วามรู ้ตามแผนการสอนเร่ือง 

ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับภาวะโภชนาการเกิน หลังจากน้ัน

ผู้วิจัยสาธิตวิธีการออกกำ�ลังกายโดยการเต้นแอโรบิค 

และให้เด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินสาธิตย้อน

กลบั และร่วมกนัออกกำ�ลงักายโดยการเต้นแอโรบคิเปน็

เวลา 30 นาที

		  กิจกรรมครั้งที่ 2 เป็นกิจกรรมระหว่าง

ผู้วิจัยกับทีมพันธมิตรสุขภาพ คือ ครูและผู้ปกครองมี

การรว่มกนัสรา้งข้อตกลงและกำ�หนดเป้าหมาย พรอ้มทัง้

กำ�หนดบทบาท หน้าที ่และวางแผนการทำ�งานรว่มกนัใน

การสง่เสรมิพฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลงักาย

พร้อมทัง้ใหค้วามรู ้ตามแผนการสอนเรือ่ง การดูแลเด็ก

วัยเรยีนท่ีมภีาวะโภชนาการเกนิ และแจกคู่มือในการดแูล

เดก็วัยเรียนท่ีมภีาวะโภชนาการเกนิแกค่รูและผู้ปกครอง 

หลงัจากน้ันผู้วิจัยสาธติวิธกีารออกกำ�ลงักายโดยการเต้น

แอโรบิค และร่วมกันเต้นแอโรบิคเป็นเวลา 30 นาที

		  กิจกรรมคร้ังที่ 3 ผู้วิจัยให้ความรู้แก่เด็ก

วัยเรยีนท่ีมีภาวะโภชนาการเกนิ ตามแผนการสอนเรือ่ง 

การบริโภคอาหารที่เหมาะสมสำ�หรับเด็กวัยเรียนที่มี

ภาวะโภชนาการเกิน และร่วมกันออกกำ�ลังกายโดยการ

เต้นแอโรบิคเป็นเวลา 30 นาที

		  กิจกรรมคร้ังที่ 4 ผู้วิจัยให้ความรู้แก่เด็ก

วัยเรยีนท่ีมีภาวะโภชนาการเกนิ ตามแผนการสอนเรือ่ง 

การออกกำ�ลังกายที่เหมาะสมสำ�หรับเด็กวัยเรียนที่มี

ภาวะโภชนาการเกิน และร่วมกันออกกำ�ลังกายโดยการ

เต้นแอโรบิคเป็นเวลา 30 นาที

		  กิจกรรมครั้งที่ 5 ผู้วิจัยให้เด็กวัยเรียนที่มี

ภาวะโภชนาการเกินคำ�นวณพลังงานท่ีได้รับจากการ

บริโภคอาหารและค่าพลังงานที่ใช้ไปจากการออกกำ�ลัง

กายจากโจทย์สถานการณ์ และคำ�นวณพลังงานที่ได้รับ

จากการบริโภคและการออกกำ�ลังกายของตนเอง และ

ร่วมกันออกกำ�ลังกายโดยการเต้นแอโรบิคเป็นเวลา 

30 นาที

		  กจิกรรมครัง้ที ่6-9 ผูวิ้จยัและเดก็วัยเรียน

ที่มีภาวะโภชนาการเกินร่วมกันออกกำ�ลังกายโดยการ

เต้นแอโรบิคเป็นเวลา 30 นาที
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		  กิจกรรมคร้ังที่ 10 กิจกรรมการเข้าค่าย

กลางวันร่วมกันท้ังครู ผู้ปกครองและเด็กวัยเรียนที่มี

ภาวะโภชนาการเกิน โดยมีกิจกรรมการเข้าฐานจำ�นวน 

3 ฐาน ซึง่ใชเ้วลาฐานละ 40 นาที ดงันี ้ฐานที ่1 ผู้ปกครอง

และเดก็ออกกำ�ลังกายรว่มกนั โดยมีการแข่งขันการเตน้

แอโรบิคระหว่างผู้ปกครองและเด็ก ฐานที่ 2 ผู้ปกครอง

และเด็กร่วมกันคิดเมนูและปรุงอาหารที่เหมาะสมกับ

เด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกิน กลุ่มละ 1 ชนิด 

ฐานที่ 3 ผู้ปกครองและเด็กร่วมกันแข่งขันเล่นเกมส์งู

กับบันได 

	 5.	 ผู้วิจัยประเมินพฤติกรรมการบริโภค การ

ออกกำ�ลังกาย และนํ้าหนักตัวของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะ

โภชนาการเกินหลังสิ้นสุดการทดลอง 4 สัปดาห์ 

	 การพิทักษ์สิทธิ์ผู้ร่วมวิจัย

	 ผู้วิจัยพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่างโดยเสนอ

โครงรา่งวิจัยผา่นคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ตรัง

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ข้อมูลทัว่ไป นํา้หนักตัว ใช้การแจกแจงความถี ่

คำ�นวณร้อยละ และค่าเฉลี่ย และเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย

ของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลงักาย

ของเด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะโภชนาการเกินของกลุ่มทดลอง 

ระหว่างก่อนและหลังสิ้นสุดการทดลอง โดยใช้สถิติที 

(Dependent t-test) และเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของ

คะแนนพฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลังกาย 

ของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินระหว่างกลุ่ม

ควบคุมและกลุ่มทดลอง ด้วยสถิติที (Independent 

t-test) 

ผลการวิจัย

	 กลุ่มตัวอย่างเป็นเด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะโภชนาการ

เกิน จำ�นวน 50 คน กลุ่มทดลองส่วนใหญ่ เป็นเพศชาย

(ร้อยละ 60) มีอายุเฉลี่ย 11.32 ปี กำ�ลังศึกษาอยู่ใน

ระดับช้ันประถมศึกษาปีที่ 6 ร้อยละ 52 มีนํ้าหนัก

และส่วนสูงเฉลี่ย 63 กิโลกรัม สูง 150.60 เซนติเมตร 

และส่วนใหญ่มีระดับโภชนาการเริ่มอ้วน ร้อยละ 52

	 กลุ่มควบคุมส่วนใหญ่ เป็นเพศชาย(ร้อยละ 

60) มอีายุเฉลีย่ 11ป ีกำ�ลงัศกึษาอยูใ่นระดับช้ันประถม

ศึกษาปีที่ 6 ร้อยละ 52 มีน้ําหนักและส่วนสูงเฉลี่ย 

60.45 กิโลกรัม สูง 147.08 เซนติเมตร และส่วนใหญ่

มีระดับโภชนาการเริ่มอ้วน ร้อยละ 52

	 เมือ่ทดสอบดว้ยสถติ ิDependent t-test พบวา่ 

ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมบริโภคและพฤติกรรม

การออกกำ�ลงักายของเด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะโภชนาการเกนิ

ของกลุม่ทดลองพบว่า หลงัการทดลองไดเ้ทา่กบั  65.53 

(S.D. = 4.50) และ 46.49. (S.D. = 6.25) ตามลำ�ดับ 

ซึ่งสูงกว่าก่อนการทดลอง ( x  = 58.01, S.D. = 8.04; 

x  = 38.21, S.D. = 7.59 ตามลำ�ดบั) อยา่งมนัียสำ�คญั

ทางสถิติที่ระดับ .001 ดังแสดงในตารางที่ 1

ตารางที่ 1	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลังกาย

ของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินของกลุ่มทดลอง ก่อนและหลังการทดลอง

            คะแนน
	 ก่อนการทดลอง	 หลังการทดลอง	 df	 t	 p-value

	  x   (S.D.)	  x   (S.D.)

พฤติกรรมการบริโภค	 58.01 (8.04)	 65.53 (4.50)	 25	 5.645	 <.001

พฤติกรรมการออกกำ�ลังกาย	 38.21 (7.59)	 46.49 (6.25)	 25	 6.075	  <.001
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	 เมือ่ทดสอบดว้ยสถติ ิIndependent t-test พบว่า 

ค่าเฉลีย่ของคะแนนพฤติกรรมบริโภคและการออกกำ�ลงั

กายของเด็กวัยเรยีนท่ีมีภาวะโภชนาการเกนิกอ่นทดลอง 

ของกลุม่ทดลองเท่ากบั x  = 58.01 (S.D. = 8.04) และ 

38.21 (S.D. = 7.59) ตามลำ�ดบั เทียบกบักลุม่ควบคุม 

เทา่กบั 55.88 (S.D. = 7.81) และ 36.66 ( S.D. = 6.17) 

ตามลำ�ดับ พบว่าไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยสำ�คญัทางสถิติ 

	 ส่วนหลังการทดลอง เม่ือทดสอบด้วยสถิติ 

Independent t-test พบว่า คา่เฉลีย่ของคะแนนพฤตกิรรม

บรโิภคและการออกกำ�ลงักายของเด็กวัยเรียนท่ีมภีาวะโภชนาการ

เกนิ ของกลุม่ทดลองเทา่กบั 65.53 (S.D. = 4.50) และ 46.95 

(S.D. = 6.25) ตามลำ�ดับ ซ่ึงสูงกว่ากลุ่มควบคุม ( x = 

55.60, S.D. = 6.95; x = 34.64, S.D. = 6.42 ตามลำ�ดับ) 

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ .001 ดังแสดงในตารางท่ี 2

ตารางที่ 2	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของคะแนนพฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลังกาย

ของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินระหว่างก่อนและหลังการทดลอง และระหว่างกลุ่มทดลองกับ

กลุ่มควบคุม

            คะแนน
	 กลุ่มทดลอง	 กลุ่มควบคุม	 df	 t	 p-value

	  x   (S.D.)	  x   (S.D.)

ก่อนการทดลอง

	 พฤติกรรมการบริโภค	 58.01 (8.04)	 55.88 (7.81)	 50	 1.687	 .96

 	 พฤติกรรมการออก กำ�ลังกาย	 38.21 (7.59)	 34.64 (6.42)	 50	 1.292	 .20

หลังการทดลอง

	 พฤติกรรมการบริโภค 	 65.53 (4.50)	 55.60 (6.95)	 50	 3.779	 <.001

	 พฤติกรรมการออกกำ�ลังกาย	 46.49 (6.25)	 36.66 (6.17)	 50	 4.738	 <.001

	 ส่วนความแตกต่างของนํ้าหนักตัวของเด็กวัย

เรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินของกลุ่มทดลอง เม่ือ

ทดสอบด้วยสถิติ Dependent t-test พบว่า หลังการ

ทดลองเท่ากับ ( x  = 62, S.D. = 16.52) ตํ่ากว่าก่อน

การทดลอง ( x  = 63, S.D. = 16.79) อยา่งมนัียสำ�คญั

ทางสถิติที่ระดับ .001 ดังแสดงในตารางที่ 3

ตารางที่ 3 	เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ของน้ําหนักตัวของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินของกลุ่มทดลองระหว่าง

ก่อนและหลังการทดลอง

            คะแนน
	 ก่อนการทดลอง	 หลังการทดลอง	 df	 t	 p-value

	  x   (S.D.)	  x   (S.D.)

นํ้าหนักตัว	 63 (16.79)	 62 (16.52)	 25	 3.777	 <.001

	 เมื่อทดสอบด้วยสถิติ Independent t-test 

พบว่า ค่าเฉลี่ยของนํ้าหนักตัวของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะ

โภชนาการเกินก่อนทดลองของกลุ่มทดลองเท่ากับ 63 

(S.D. = 16.79) กลุ่มควบคุม เท่ากับ 60.45 (S.D. = 

12.81) พบว่าไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยสำ�คัญทาง       

สถิติ 
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	 ส่วนหลังการทดลอง เม่ือทดสอบด้วยสถิติ 
Independent t-test พบว่า ค่าเฉลี่ยของนํ้าหนักตัวของ
เด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกิน ของกลุ่มทดลอง

เท่ากับ 62 (S.D. = 16.52) สูงกว่ากลุ่มควบคุม ( x  = 
61.49, S.D. = 12.95) อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติที่
ระดับ .001 ดังแสดงในตารางที่ 4

ตารางที่ 4	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ของน้ําหนักตัวของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินระหว่างก่อนและหลังการ

ทดลอง และระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม

            คะแนน
	 กลุ่มทดลอง	 กลุ่มควบคุม	 df	 t	 p-value

	  x   (S.D.)	  x   (S.D.)

ก่อนการทดลอง

	 นํ้าหนักตัว	 63 (16.79)	 60.45 (12.81)	 50	 1.687	 0.205

หลังการทดลอง

	 นํ้าหนักตัว	 62 (16.52)	 61.49 (12.95)	 50	 3.777	 0.000

การอภิปรายผลการวิจัย

	 1.	 กลุ่มตัวอย่างท่ีเป็นเด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะ
โภชนาการเกินพบว่าส่วนใหญ่เป็นเพศชาย เน่ืองจาก 
เด็กวัยน้ีกำ�ลังเร่ิมเข้าสู่วัยรุ่นจะเร่ิมมีความสนใจในบทบาท
ตามเพศ ทำ�ให้เด็กผู้ชายทำ�ทุกวิถีทางเพื่อเพิ่มขนาด
ของรา่งกายทำ�ใหม้แีนวโน้มทีจ่ะรบัประทานอาหารทีใ่ห้
พลังงานสูง ในขณะท่ีเด็กผู้หญิงจะให้ความสำ�คัญกับ
รูปร่างและจำ�กัดอาหารเพ่ือรักษารูปร่าง และสอดคล้อง
กับการศึกษาของ ชุติมา ศิริกุลชยานนท์ (2554) ศึกษา
เดก็วัยเรียนในเขตกรุงเทพมหานครพบว่า นักเรยีนเพศ
ชายมีภาวะโภชนาการเกินในสัดส่วนที่สูงกว่าเพศหญิง 

	 2.	 โปรแกรมการสง่เสริมพฤตกิรรมการบริโภค
และการออกกำ�ลังกาย โดยการนำ�แนวคิดพันธมิตร
สุขภาพของ Funnell, et al. (1995) มาเป็นแนวทางใน
การส่งเสริมการทำ�งานร่วมกันระหว่าง เด็กวัยเรียนที่มี
ภาวะโภชนาการเกิน ผู้ปกครอง และครู โดยกลุ่มพันธมิตร
สุขภาพได้มีส่วนร่วมในการกำ�หนดเป้าหมาย วัตถุประสงค์
ในการทำ�กจิกรรม และกำ�หนดบทบาทหน้าท่ีของตนเอง 
ดังน้ี เด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินมีบทบาทใน
การฝึกปฏิบัติ และเข้าร่วมกิจกรรมในการส่งเสริม
พฤติกรรมบริโภคและการออกกำ�ลังกายที่เหมาะสม 

	 ผูป้กครองมบีทบาทในการสง่เสรมิพฤตกิรรม

บริโภคและการออกกำ�ลังกายที่เหมาะสมที่บ้าน เช่น 

การเตรียมอาหารท่ีเหมาะสม การเป็นแบบอย่างท่ีดีใน

การออกกำ�ลังกาย และการให้กำ�ลังใจหรือชมเชยเมื่อ

เด็กมีพฤตกิรรมท่ีเหมาะสม ซึง่ในบทบาทของผู้ปกครอง

น้ี ผู้วิจัยได้เรียนรู้ว่าบทบาทของผู้ปกครองในการดูแล

เด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินในเขตเมืองกับ

เขตชนบทมีความแตกต่างกัน จากการศึกษาของ อัศรีย์ 

พิชัยรัตน์ (2556) ซึ่งได้ศึกษาผลของโปรแกรมการ

พยาบาลตามแนวคดิพนัธมติรสขุภาพตอ่พฤตกิรรมการ

บรโิภคและการออกกำ�ลงักาย ของเดก็วัยเรียนทีม่ภีาวะ

โภชนาการเกนิในเขตเทศบาลเมือง จ.ตรัง พบว่า บทบาท

ของผู้ปกครองในการดแูลเดก็เร่ืองการบริโภค สว่นใหญ่

ผู้ปกครองไม่ได้เตรียมอาหารเอง แตจ่ะซือ้อาหารทีป่รุง

เรียบร้อยแล้ว ดังนั้นจึงควรปรับเปลี่ยนโปรแกรมที่จัด

กิจกรรมสำ�หรับผู้ปกครอง โดยในเขตเมืองควรให้ความรู้

ผู้ปกครองเกี่ยวกับการตัดสินใจในการเลือกซื้อชนิด

อาหารที่เหมาะสม ส่วนผู้ปกครองในเขตชนบทควรให้

ความรู้เก่ียวกับวิธีการปรุงอาหารท่ีเหมาะสมและสอด 

คล้องกบัการศกึษาของ Flodmark, Ryden, and Sveger. 

(1993) ทำ�การศึกษาเพื่อเปรียบเทียบผลการทดลอง
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กับเด็กอ้วนวัยเรียนอายุ 10–11 ปี ระหว่างกลุ่มที่มี

ครอบครวัเข้ารว่มในโปรแกรมและกลุ่มท่ีไม่มีครอบครัว

เข้าร่วม โดยทั้ง 2 กลุ่มได้รับการให้คำ�ปรึกษาเรื่องการ

จัดอาหารและการตรวจสุขภาพเหมือนกัน แต่ในกลุ่ม

ทดลองกลุ่มท่ี 2 เพ่ิมครอบครัวเข้ามาช่วยบำ�บัดภาวะอ้วน

ในเด็ก ผลการศึกษาพบว่า ในกลุ่มทดลองท่ีครอบครวัเข้า

ร่วมโปรแกรมมน้ํีาหนกัลดลงมากกว่ากลุม่อืน่ๆ อยา่งมี

นัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ .05

	 ครูมีบทบาทในการส่งเสริมพฤติกรรมบริโภค

และการออกกำ�ลังกายที่เหมาะสมที่โรงเรียน เช่น การ

จัดกจิกรรมการออกกำ�ลงักายหลังเลิกเรียนทุกวัน วันละ 

30 นาที การให้ความรู้โดยการบูรณาการกับการเรียน

การสอนในห้องเรียน การจัดบอร์ดนิทรรศการและการ

จัดอาหารกลางวันที่เหมาะสมสำ�หรับเด็กวัยเรียนที่มี

ภาวะโภชนาการเกิน ผลการวิจัยชี้ให้เห็นว่า เม่ือนำ�

พันธมิตรสุขภาพทั้ง 3 กลุ่มนี้ร่วมมือกันในการส่งเสริม

พฤตกิรรมการบริโภคและการออกกำ�ลังกายท่ีเหมาะสม

ก็จะทำ�ให้เด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะโภชนาการเกินมีพฤติกรรม

การบริโภคและการออกกำ�ลังกายดีขึ้น และส่งผลให้ค่า

เฉลี่ยของน้ําหนักตัวลดลง ซึ่งสอดคล้องกับการวิจัยใน

ประเด็นอื่นๆ ที่ได้ประยุกต์ใช้แนวคิดพันธมิตรสุขภาพ 

เช่น การศึกษาของ จารุวรรณ บัวสุวรรณ (2548) ที่ใช้

แนวคิดพันธมิตรสุขภาพในการป้องกันการเกิดภยันตราย

ของเดก็วัยเตาะแตะ โดยการทำ�งานประสานกนัระหว่าง 

พยาบาล เจ้าหน้าที่สาธารณสุข ผู้นำ�/กรรมการหมู่บ้าน 

อสม. ประจำ�หมู่บ้าน พบว่า การใช้แนวคิดพันธมิตร

สขุภาพสามารถปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมของมารดาในการ

ปอ้งกนัการเกดิภยันตรายในเดก็วัยเตาะแตะในชมุชนดี

ข้ึนอย่างมนัียสำ�คญัทางสถติท่ีิระดับ .05 และสอดคลอ้ง

กับการศึกษาในประเด็นท่ีใกล้เคียงกับการใช้แนวคิด

พันธมิตรสุขภาพ ของ กิตติพร เนาว์สุวรรณและคณะ 

(2556) ซึง่ศกึษาการปรับเปลีย่นพฤตกิรรมสุขภาพของ

นักเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินโดยการมีส่วนร่วมของ

ภาคีสุขภาพชุมชน ได้แก่ ผู้บริหารโรงเรียน ครูอนามัย

โรงเรยีน ครูที่รบัผิดชอบโครงการอาหารกลางวนั อสม.

ในชุมชนและผู้ปกครอง พบว่า ความรู ้ทัศนคต ิเกีย่วกบั

การบริโภคและการออกกำ�ลังกายมีค่าเฉลี่ยเพิ่มสูงข้ึน 

แสดงให้เห็นว่าการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของ

เด็ก โดยการให้ความรู้ การเสริมแรงและการสนับสนุน

จากโรงเรียน ชุมชน และผู้ปกครอง มีส่วนช่วยให้เด็ก

มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารและการออกกำ�ลังกาย

ที่เหมาะสม 

	 3.	 ค่าเฉลี่ยของพฤติกรรมการออกกำ�ลังกาย

ของกลุ่มควบคุมหลังการทดลองมีค่าสูงข้ึน อาจเน่ือง

มาจาก กลุม่ตัวอยา่งทราบความต้องการของผู้วิจัย ทำ�ให้

ลกัษณะการตอบแบบสอบถาม เป็นการตอบแบบใหด้ดู ี

แตเ่มือ่ดูผลการวิจยัเก่ียวกับค่าเฉลีย่ของน้ําหนักตวัหลงั

การทดลอง พบว่า กลุม่ควบคุมมค่ีาเฉลีย่ของนํา้หนกัตวั

เพิม่ข้ึน จึงอาจเปน็ไปไดว่้า พฤติกรรมการออกกำ�ลงักาย

ที่เพิ่มขึ้นของกลุ่มควบคุม เป็นพฤติกรรมที่เพิ่มขึ้นจริง

หรือไม่ หรือเป็นเพียงแค่ตอบแบบสอบถามท่ีไม่สอดคล้อง 

กับความเป็นจริง หรือถ้าเป็นพฤติกรรมการออกกำ�ลัง

กายที่เพิ่มข้ึนจริง อาจเป็นไปได้ว่าพฤติกรรมการออก

กำ�ลังกายของเด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินใน

กลุม่ควบคุมยงัไม่มีประสทิธภิาพ ความถ่ี ความนาน และ

ความหนักในการออกกำ�ลังกายยังไม่เหมาะสม ทำ�ให้

น้ําหนักตัวของเด็กไม่ลดลง ซ่ึงต่างจากกลุ่มทดลอง พบว่า 

หลงัเขา้รว่มโปรแกรมการสง่เสริมพฤตกิรรมบริโภคและ

การออกกำ�ลังกายเด็กวัยเรียนท่ีมีภาวะโภชนาการเกิน

มีค่าเฉลี่ยของนํ้าหนักตัวลดลง ซึ่งสอดคล้องกับผลการ

วิจัยอ่ืนๆ ท่ีผ่านมาในการจัดกิจกรรมเพ่ือส่งเสริมพฤติกรรม

บริโภคและการออกกำ�ลังกายท่ีเหมาะสม เพื่อควบคุม 

นํา้หนกัของเดก็วัยเรียนทีมี่ภาวะโภชนาการเกิน เช่น การ

ศกึษาของ สภุทัรา อะนันทวรรณ (2552) ศกึษาผลของ

โปรแกรมการสง่เสริมพฤตกิรรมการออกกำ�ลงักายของ

นักเรียนท่ีมีภาวะโภชนาการเกิน กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียน

ที่มีภาวะอ้วนและเริ่มอ้วน จำ�นวน 30 คน จัดกิจกรรม 

4 ครั้งใน 12 สัปดาห์ พบว่ากลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของ
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น้ําหนักตัวต่ํากว่าก่อนทดลอง และการศึกษาของ วรรณศิริ 

เทียมประทีป (2552) ศึกษาผลการใช้แนวปฏิบัติใน

การปรับเปล่ียนพฤติกรรมบริโภคอาหาร ตามรูปแบบของ

กระบวนการ ไอโอวา (IOWA model) โดยกลุม่เปา้หมาย

เป็นเด็กนักเรียนที่มีภาวะนํ้าหนักเกินเกณฑ์จำ�นวน 20 

คน มีระยะเวลาในการศึกษาทั้งสิ้น 12 สัปดาห์ พบว่า 

หลังทดลองกลุ่มเป้าหมายมีน้ําหนักตัวลดลงจำ�นวน 3 

คน และทุกคนมีค่าดัชนีมวลกายลดลง

ข้อเสนอแนะในการนำ�ผลการวิจัยไปใ

	 1.	 งานวิจัยน้ีเป็นการศึกษาในเขตชนบท อาจนำ�

ไปใช้ไมไ่ดก้บัเดก็วัยเรยีนท่ีมภีาวะโภชนาการเกินในกลุม่

อื่นๆ เน่ืองจากมีความแตกต่างกันในเรื่องของบทบาท 

ผู้ปกครอง ครู และสภาพแวดล้อมของกลุ่มตัวอย่าง

	 2.	 ควรมีการปรับเปลี่ยนรูปแบบในการออก

กำ�ลังกาย ให้สะดวกและเหมาะสมกับเด็กวัยเรียนที่มี

ภาวะโภชนาการเกินให้มากข้ึน เพราะจากการศึกษา พบว่า 

ในชว่งทีผู้่วิจยัไม่ลงทำ�กจิกรรมหรอืครทูีรั่บผดิชอบไม่อยู่ 

เด็กจะขาดผู้นำ�ในการเต้นแอโรบิค จึงเป็นอุปสรรคสำ�หรับ

การออกกำ�ลงักาย และความสนใจในการออกกำ�ลงักาย

ลดลง 

ข้อเสนอแนะในการศึกษาวิจัย

	 1.	 ด้านการศึกษาพยาบาล จะเป็นแนวทาง

สำ�หรบัอาจารย์ในการจัดการเรยีนการสอนแกนั่กศกึษา

พยาบาล ซึ่งจะเป็นประโยชน์ในการให้คำ�แนะนำ�และ

ส่งเสริมสุขภาพ ในการดูแลสุขภาพเชิงรุกในโรงเรียน

เพื่อเป็นการส่งเสริมสุขภาพเด็ก

	 2.	 ดา้นการปฏบิตักิารพยาบาล สามารถนำ�ผล

การวิจัยไปเป็นแนวทางแก่พยาบาลเด็ก บุคลากรทาง

สาธารณสุข และหน่วยงานส่งเสริมสุขภาพที่เกี่ยวข้อง 

ในการพัฒนาบทบาทในการให้คำ�แนะนำ�ด้านสุขภาพ

เพื่อส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภคและการออกกำ�ลัง

กายที่เหมาะสมสำ�หรับเด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการ

เกิน ร่วมกับครูและผู้ปกครอง 

	 3.	 ดา้นการวิจัยทางการพยาบาล ควรศกึษาผล

ของโปรแกรมการส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภคและ

การออกกำ�ลังกายตามแนวคิดพันธมิตรสุขภาพต่อค่า

ดชันีมวลกายหรอืเสน้รอบเอวของเด็กวัยเรยีนทีม่ภีาวะ

โภชนาการเกนิและควรใชวิ้ธกีารออกกำ�ลงักายทีแ่ตกต่าง

กันเพือ่เปรียบเทยีบการเปลีย่นแปลงของน้ําหนักตัวของ

เด็กวัยเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกิน และติดตามการ

เปลี่ยนแปลงของนํ้าหนักตัวเด็กในระยะยาว
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