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บทคัดยอ 

ภาวะอวนในเด็กวัยเรียนมีแนวโนมเพ่ิมมากข้ึน ปจจัยสําคัญปจจัยหน่ึงท่ีเปนสาเหตุคือการท่ีเด็กมี

การเคลื่อนไหวรางกายนอยหรือท่ีเรียกวา “พฤติกรรมเนือยน่ิง” วัตถุประสงคการศึกษาน้ี เพ่ือวิเคราะห

ความสัมพันธของพฤติกรรมเนือยน่ิงกับภาวะอวนของเด็กวัยรุน รูปแบบการศึกษาเปนการวิจัยเชิงวิเคราะห

ภาคตัดขวาง ศึกษาในเด็กนักเรียนมัธยมศึกษาตอนตน โรงเรียนสาธิตมหาวิทยาลัยขอนแกน จํานวน 304 คน 

เก็บขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ประกอบดวยขอมูลลักษณะสวนบุคคล พฤติกรรมเนือยน่ิง (เวลาท่ีใชในการทํา

การบานและเรียนพิเศษ และเวลาท่ีใชหนาจอ) กิจกรรมทางกาย และความถ่ีการบริโภคอาหาร ประเมินภาวะ

โภชนาการโดยใชดัชนีมวลกายตามอายุ เปนเกณฑ โดยใชโปรแกรม WHOAnthroPlus วิเคราะห

ความสัมพันธของพฤติกรรมเนือยน่ิงกับภาวะอวนโดยมีตัวแปรควบคุม ไดแก เพศ ผูดูแลเรื่องการรับประทาน

อาหาร กิจกรรมทางกาย และการบริโภคอาหาร โดยใชสถิติ Multiple logistic regression ผลการศึกษา

พบวากลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิงรอยละ 61.5 มีภาวะนํ้าหนักเกินและอวน รอยละ 22.0 และ 14.1 

เวลาท่ีใชในการมีพฤติกรรมเนือยน่ิงเฉลี่ย 11.6 ± 3.7 ช่ัวโมง/วัน โดยเวลาท่ีใชทําการบานและเรียนพิเศษ 

และเวลาท่ีใชหนาจอเฉลี่ย 5.7 ± 2.3 และ 5.9 ± 2.8 ช่ัวโมง/วัน ตามลําดับ กลุมตัวอยางท่ีใชเวลาหนาจอ  

≥5 ช่ัวโมง/วัน มีความเสี่ยงตอการมีภาวะอวน (adjusted OR = 2.03, 95% CI: 1.00-4.11) ปจจัยอ่ืนๆ ท่ี

สัมพันธกับภาวะอวนไดแก การดูแลตนเอง (adjusted OR = 2.36, 95% CI: 1.20-4.64) การบริโภคอาหารทอด 

≥4 ครั้ง/สัปดาห (adjusted OR = 2.58, 95% CI: 1.24-4.97) สวนการดื่มเครื่องดื่มรสหวาน ≥4 ครั้ง/สัปดาห  

มีความสัมพันธแบบผกผันกับภาวะอวน (adjusted OR = 0.40, 95% CI: 0.19-0.86) สรุปเด็กวัยรุนท่ีใชเวลา

หนาจอมากมีความเสี่ยงทําใหมีภาวะอวน ดังน้ันโรงเรียนหรือหนวยงานท่ีเก่ียวของควรสงเสริมใหเด็กใชเวลา

ในการทํากิจกรรมท่ีมีการเคลื่อนไหวรางกายเพ่ิมข้ึน เพ่ือลดเวลาหนาจอลง และแนะนําใหเด็กลดการบริโภค

อาหารทอด โดยเฉพาะอยางยิ่งในกลุมเด็กท่ีตองดูแลเรื่องการรับประทานอาหารดวยตนเอง 
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Abstract 

The prevalence of childhood obesity in Thailand was increasing and sedentary behaviors 

(SB) might contribute to this trend. This cross-sectional analytic study aimed to investigate the 

association between SB and obesity status of school adolescents. Total 304 middle school 

students (grade 7-9) from Khon Kaen University demonstration school were selected. Data on 

characteristic, socio-economics, SB (spending time for homework and tutorial, screen viewing 

time), physical activity and food consumption were obtained through a structured questionnaire. 

Nutritional status was assessed by using BMI for age as an indicator by WHO AnthroPlus program. 

Multiple logistic regression was analyzed the association between SB and obesity status adjusted 

by gender, food provider, physical activity and food consumption. Results showed that 61.5% of 

the subjects were female, 22.0% and 14.1% were overweight and obesity. The average spending 

time on SB was 11.6 ±3.7 hours/day, of this amount of time, an average time spend for 

homework and tutorial, and screen viewing time were 5.7 ± 2.3 and 5.9 ± 2.8 hours/day. For 

multiple logistic analysis indicated that screen viewing time ≥ 5 hours/day was significantly 

associated with obesity (adjusted OR = 2.03, 95% CI: 1.00-4.11). Other factors which were found to 

be associated with obesity were self-care of the subjects (adjusted OR = 2.36, 95% CI: 1.20-4.64), 

frequency of fried food consumption ≥ 4 times/week (adjusted OR = 2.58, 95% CI: 1.24-4.97), on 

the other hand, frequency of sweetened beverage ≥ 4 times/week inversely associated with 

obesity (adjusted OR = 0.40, 95% CI: 0.19-0.86). In conclusion, spending much time for screen 

viewing affected to be risky of obesity. For reducing the risk of obesity, the school should launch 

the projects to promote physical activity of the students for reducing screen viewing time and 

also promote healthy eating which emphasized on reducing fried food consumption, especially in 

the students who are self-food provider. 
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บทนํา 

ปจจุ บันสถานการณภาวะอวนในเด็ก 

วัยเรียน อายุ 6-14 ป มีแนวโนมท่ีจะเพ่ิมสูงมากข้ึน 

โดยเพ่ิมจาก รอยละ 5.4 ในป 25471 เพ่ิมเปนรอยละ 

9.7 ในป 25522 และเปนประมาณรอยละ 25 ในป 

25573 ในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ 

ฉบับท่ี 10 (2550-2554)4 ไดกําหนดใหเด็กนักเรียนท่ี

มีภาวะโภชนาการเกินสูงเกินกวารอยละ 10 จัดเปน

ปญหาสําคัญท่ีตองไดรับการแกไขอยางเรงดวน 

เน่ืองจากภาวะโภชนาการเกินนําไปสูการเปนโรคเรือ้รงั

ตางๆ ตามมา ไดแก โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิต

สูง โรคหัวใจและหลอดเลือด เปนตน5 

การมีภาวะอวนเกิดจากความไมสมดุลของ

พลังงานโดยพลังงานท่ีใชนอยกวาพลังงานท่ีไดรับ ซึ่ง

วิถีชีวิตของเด็กวัยรุนในปจจุบันมีแนวโนมการบริโภค

อาหารท่ีใหพลังงานสูง แตการขาดการออกกําลังกาย

หรือการเคลื่อนไหวออกแรงนอย เด็กวัยน้ีเติบโตมา

พรอมกับการพัฒนาของเทคโนโลยีอยางกาวกระโดด 

โดยเฉพาะอยางยิ่งเทคโนโลยีดานการสื่อสาร ทําให

การใชคอมพิวเตอรและสมารทโฟนกลายเปนสิ่งท่ีเคย

ชินท่ีทํากันเปนปกติในสังคม สงผลใหเด็กมักใชเวลา

ในการใช เวลาหนาจอมากข้ึน ไดแก  เลนเกม

คอมพิวเตอร ใชสังคมออนไลน (Social media) ดู

โทรทัศน นอกจากน้ียุคปจจุบันเด็กนักเรียนนิยมใช

เวลาหลังเลิกเรียนตอนเย็นและวันหยุดเรียนพิเศษ 

กิจกรรมเหลาน้ีเปนกิจกรรมท่ีมีการเคลื่อนไหวนอย 

หรือเรียกวา “พฤติกรรมเนือยน่ิง” (Sedentary 

behavior) จากการศึกษาของภาณุวัฒน กองราช ในป

25546 พบวาเด็กวัยรุนไทยรอยละ 42 ใชบริการสังคม

ออนไลนจํานวน 1-5 ครั้งตอสัปดาห โดยมักใชบริการ 

 

สังคมออนไลนครั้งละ 1-3 ช่ัวโมงตอครั้ง ในดานการ

เรียนพิเศษมีการศึกษาพบวาเด็กวัยรุนไทยสองในสาม

นิยมเรียนพิเศษ7  

การท่ีเด็กมีพฤติกรรมเนือยน่ิงเหลาน้ีทําให

รางกายมีการใชพลังงานลดลง ซึ่งอาจเปนสาเหตุหน่ึง

ท่ีทําใหเด็กมีภาวะอวน มีการศึกษาพบวาการใชเวลา

หนาจอมากกวา 2 ช่ัวโมงตอวันมีความสัมพันธกับ

ความอวน8,9 และเปอรเซ็นตไขมันในรางกาย10 ดังน้ัน

การมีพฤติกรรมเนือยน่ิงมากข้ึนทําใหเสี่ยงปญหา

สุขภาพในอนาคตได  

สําหรับการศึกษาเก่ียวกับพฤติกรรมเนือย

น่ิงในเด็กไทยยังมีจํากัด ดังน้ันการศึกษาน้ีจึ ง

ตองการประเมินพฤติกรรมเนือยน่ิงและวิเคราะห

ความสัมพันธกับภาวะอวนในเด็กวัยรุนไทย โดย

ศึกษาในเด็กนักเรียนโรงเรียนสาธิตมหาวิทยาลัย 

ขอนแกน ซึ่งเปนโรงเรียนในเขตเทศบาลเมือง อยูใน

บริบทท่ีเด็กนักเรียนสามารถเขาถึงสื่อเทคโนโลยี

ตางๆ ไดสะดวก สามารถใชอินเทอรเน็ตและใชสื่อ

สังคมออนไลนไดโดยงายและท่ัวถึง ซึ่งอาจเปน

สาเหตุใหเด็กมีพฤติกรรมการใชหนาจอมาก รวมถึง

เด็กจํานวนมากเรียนพิเศษท้ังในวันปกติชวงหลังเลิก

จากโรงเรียนและในวันหยุด จากขอมูลภาวะ

โภชนาการของเด็กนักเรียนระดับช้ันมัธยมศึกษา

ตอนตน จํานวน 454 คน ภาคการศึกษาท่ี 1 ป

การศึกษา 2559 พบวามีเด็กท่ีมีภาวะโภชนาการ

ระดับทวมถึงอวนรอยละ 23.111 ดังน้ันผลการวิจัย

ครั้งน้ีจะเปนประโยชนแกสถานศึกษาเพ่ือใชเปน

ขอมูลในการสงเสริมสุขภาพทางดานโภชนาการ และ

พฤติกรรมสุขภาพของเด็กนักเรียน นําไปสูการ

ปรับเปลี่ยนวิถีชีวิต เพ่ือใหมีภาวะโภชนาการท่ีดีตอไป 
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วัตถุประสงคการวิจัย 

เพ่ือวิเคราะหความสัมพันธของพฤติกรรม

เนือยน่ิงกับภาวะอวนของเด็กนักเรียนวัยรุน 
 

สมมติฐานการวิจัย 

พฤติกรรมเนือยน่ิงมีความสัมพันธกับ

ภาวะอวนของเด็กนักเรียนวัยรุน 
 

ระเบียบวิธีวิจัย 

การวิจัยครั้งน้ี ผานการรับรองจริยธรรม

การวิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยใน

มนุษย มหาวิทยาลัยขอนแกน เลขท่ี HE602131 

เมื่อวันท่ี 15 พฤษภาคม 2560 รูปแบบการศึกษา

ครั้งน้ี เปนการศึกษาวิจัยเชิงวิเคราะหภาคตัดขวาง 

(Cross-sectional analytic study)  
 

ประชากรและกลุมตัวอยาง ในการศึกษา

ครั้งน้ีเปนเด็กนักเรียนท่ีกําลังศึกษาอยูในระดับช้ัน

มัธยมศึกษาปท่ี 1–3 ภาคการเรียนท่ี 1 ปการศึกษา 

2560 โรงเรียนสาธิตมหาวิทยาลัยขอนแกน ฝาย

มัธยมศึกษา (ศึกษาศาสตร) ซึ่งมีท้ังหมด 599 คน 

คํานวณขนาดตัวอยางดวยสูตร Simple logistic 

regression แลวปรับแกอิทธิพลของความสัมพันธ

ระหวางตัวแปรอิสระดวยคา VIF12 จากน้ันปรับขนาด

กลุมตัวอยางดวย Design effect13 ไดกลุมตัวอยาง

จํานวน 304 คนใช วิ ธีการสุมตัวอยางแบบกลุม 

(Cluster sampling) โดยสุมหองเรียนจากมัธยมศึกษา 

1,2,3 จํานวนหองเทา ๆ กัน แตละหองจะเก็บขอมูล

เด็กนักเรียนทุกคนท่ีเปนไปตามเกณฑ 
 

เกณฑการคัดเลือกตัวอยาง เกณฑคัดเขา 

เปนเด็ กนักเรี ยนท่ี กําลั งศึกษาอยู ในระดับช้ัน

มัธยมศึกษาตอนตน (ช้ันปท่ี 1–3) โรงเรียนสาธิต

มหาวิทยาลัยขอนแกน และใหความรวมมือในการ

ดําเนินการเก็บขอมูลสําหรับเกณฑการคัดออก 

(Exclusion Criteria) เปนนักเรียนท่ีถูกพักการเรียน

หรือยายโรงเรียนระหวางการดําเนินการเก็บขอมูล 

หรือมีอาการบาดเจ็บท่ีมีผลตอการเคลื่อนไหวออกแรง 

หรือเปนผูปวยโรคหัวใจ 
 

เคร่ืองมือและการตรวจสอบคุณภาพ

เคร่ืองมือ เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย ไดแก แบบสอบถาม

และแบบประเมินภาวะโภชนาการโดยแบบสอบถาม

ประกอบดวย 4 สวน ดังน้ี สวนท่ี 1 ขอมูลประชากร 

เศรษฐกิจและสังคม ไดแก เพศ อายุ ระดับการศึกษา 

การพักอาศัย อาชีพของบิดา/มารดา รายไดของบิดา/

มารดา ระดับการศึกษาของบิดา/มารดา การมีผูดูแล

เรื่องการบริโภคอาหาร สวนท่ี 2 พฤติกรรมเนือยน่ิง 

ได แก  ระยะเวลาท่ี ใช ในการหาขอมูลผ านทาง

อินเทอรเน็ต ระยะเวลาท่ีใชในการดูโทรทัศน ระยะเวลา

ท่ีใชในการเขาถึงสื่อสังคมออนไลน (Social Media) 

ระยะเวลาท่ีใชในการเลนเกม ระยะเวลาท่ีใชในการทํา

การบานและทบทวนบทเรียน ระยะเวลาท่ีใชในการเรียน

พิเศษ สวนท่ี 3 กิจกรรมทางกาย ประยุกตจาก

แบบสอบถามกิจกรรมทางกายสําหรับวัยรุน (Physical 

Activity Questionnaire for adoles-cents: PAQ-A) 

ของ Kowalski K. และคณะ14 มีขอคําถาม 7 ขอ แตละ

ขอมีคะแนนอยูในชวง 1-5 คะแนน นําคะแนนทุกขอมา

เฉลี่ย แลวนํามาจัดระดับเปน 5 ระดับ ดังน้ี กิจกรรม

ทางกายนอย (≤1 คะแนน) คอนขางนอย (≤2 คะแนน) 

ปานกลาง (≤3 คะแนน) คอนขางมาก (≤4 คะแนน) และ

มาก (>4-5 คะแนน) สวนท่ี 4 ความถ่ีในการบริโภค

อาหารชนิดตางๆ โดยแบงเปนบริโภคทุกวัน บอยครั้ง 

(4-6 ครั้งตอสัปดาห) บางครั้ง (1-3 ครั้งตอสัปดาห) และ

ไมบริโภค 
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แบบประเมินภาวะโภชนาการ ช่ังนํ้าหนัก

และวัดสวนสูงของกลุมตัวอยางแลวนํามาประเมิน

ภาวะโภชนาการโดยใชดัชนีมวลกายตามอายุ ตาม

เกณฑขององคกรอนามัยโลกดวยโปรแกรม WHO 

AnthroPlus โดยมีเกณฑภาวะโภชนาการ ดังน้ี ผอม 

(z-score < -1 SD) ปกติ (z-score - 1 SD ถึง +1 SD) 

นํ้าหนักเกิน (z-score + 1 SD ถึง +2 SD) และอวน  

(z-score > +2 SD)15 
 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ นํา

แบบสอบถามท่ีสรางข้ึนใหผูเช่ียวชาญจํานวน 3 คน 

ต ร ว จ ส อ บ ค ว า ม ต ร ง เ ชิ ง เ น้ื อ ห า  แ ล ว นํ า

แบบสอบถามท่ีปรับปรุงตามขอแนะนําแลวไป

ทดสอบกับใชกับเด็กนักเรียนโรงเรียนสาธิตอีก

โรงเรียนหน่ึงของมหาวิทยาลัยขอนแกนท่ีมี

ลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง นําผลการ

ทดสอบมาคาความเช่ือมั่นของเครื่องมือไดคา 

Cronbach’s alpha = 0.76 
 

การเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยเปนผูเก็บ

ขอมูลเอง โดยประสานงานกับโรงเรียน ครูประจํา

ช้ัน และผูปกครองเพ่ือขออนุญาตใหเด็กนักเรียน

ตอบแบบสอบถามดวยตนเอง ถาผูปกครอง

อนุญาตใหเซ็นใบยินยอม ผูวิจัยเปนคนช่ังนํ้าหนัก

และวัดสวนสูง เก็บรวบรวมขอมูลระหวางเดือน

พฤษภาคม-มิถุนายน พ.ศ. 2560 
 

การวิเคราะหขอมูลและสถิติท่ีใช ดวย

โปรแกรมสําเร็จรูป Stata version 14 วิเคราะห

ความสัมพันธของเวลาท่ีใชในการทําพฤติกรรม

เนือยน่ิงกับภาวะโภชนาการโดยควบคุมตัวแปร

ดานเพศ อายุ การดูแลเรื่องการรับประทาน

อาหาร กิจกรรมทางกาย และการบริโภคอาหาร 

โดยใชสถิติ Multiple logistic regression ดวย

วิธี Backward elimination16 
 

ผลการศึกษา 

ขอมูลดานประชากร เศรษฐกิจและสังคม 

กลุมตัวอยางเปนเด็กนักเรียนระดับช้ันมัธยมศึกษา

ตอนตน โรงเรียนสาธิตมหาวิทยาลัยขอนแกนจํานวน

ท้ังหมด 304 คน สวนใหญเปนเพศหญิงรอยละ 61.5 

กลุมตัวอยางมีอายุเฉลี่ย 13.0±0.87 ป สวนใหญ

อาศัยอยูกับบิดาและมารดารอยละ 81.9 โดยบิดา

และมารดาประกอบอาชีพ รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ และ

คาขาย/ธุรกิจสวนตัว คิดเปนรอยละ 43.4 และ 46.1 

ตามลําดับ บิดาของกลุมตัวอยางจบการศึกษาระดับ

ปริญญาตรีรอยละ 52.9 และมารดาก็เชนเดียวกัน  

จบการศึกษาระดับปริญญาตรรีอยละ 57.6 รายไดเฉลี่ย

ตอเดือนของครอบครัวกลุมตัวอยางคอนขางสูงโดยมี

คามัธยฐาน 80,000 บาท/เดือน 
 

ภาวะโภชนาการ จากการพิจารณาคา

ดัชนีมวลกายเทียบกับอายุ (BMI for Age) พบวามี

เด็กมีภาวะผอม รอยละ 13.8 มีภาวะโภชนาการทวม

และอวน รอยละ 22.1 และ 14.1 ตามลําดับ โดย

เด็กผูชายมีภาวะอวนมากกวาเด็กผูหญิงโดยพบ 

รอยละ 20.5 และ 10.3 ตามลําดับ (ตารางท่ี 1) 
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ตารางท่ี 1 ภาวะโภชนาการของกลุมตัวอยาง 

ภาวะโภชนาการ 

ท้ังหมด 

(n = 304) 

ชาย 

(n = 117) 

หญิง 

(n = 187) 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

   ผอม 

   สมสวน 

   ทวม 

   อวน 

42 

152 

67 

43 

13.8 

50.0 

22.1 

14.1 

14 

53 

26 

24 

11.9 

45.3 

22.3 

20.5 

28 

99 

41 

19 

14.9 

52.9 

21.9 

10.3 
 

เวลาท่ีใชในการมีพฤติกรรมเนือยนิ่ง  

เวลาท้ังหมดท่ีใชในการมีพฤติกรรมเนือย

น่ิงเฉลี่ย 11.6±3.7 ช่ัวโมง/วัน โดยเวลาท่ีใชน้ีเปนเวลา

ท่ีใชในการทําการบานและเรียนพิเศษเฉลี่ย 5.7±2.3 

ช่ัวโมง/วัน และเวลาท่ีใชหนาจอ (ดูโทรทัศน เลนสื่อ

สังคมออนไลน เลนเกม) เฉลี่ย 5.9±2.8 ช่ัวโมง/วัน 

(ตารางท่ี 2) 

 

ตารางท่ี 2 เวลาท่ีใชในการมีพฤติกรรมเนือยน่ิงของกลุมตัวอยาง (n = 304) 

เวลาท่ีใชในการมีพฤติกรรมเนือยน่ิง 𝒙�±SD (ชั่วโมง/วัน) 

การทําการบานและเรียนพิเศษ  

   การหาขอมูลทางอินเทอรเน็ต 1.8±1.2 

   การทําการบานและทบทวนบทเรียน 1.7±0.8 

   การเรียนพิเศษ 2.2±1.5 

   เวลารวม 5.7±2.3 

การใชเวลาหนาจอ  

   การใชเวลาในการดูโทรทัศน 1.5±1.2 

   การใชเวลาในการเลนส่ือสังคมออนไลน 2.4±1.2 

   การใชเวลาในการเลนเกม 2.1±2.0 

   เวลารวม 5.9±2.8 

เวลาท้ังหมดท่ีใชในการมีพฤติกรรมเนือยน่ิง 11.6±3.7 
 

กิจกรรมทางกาย กลุมตัวอยางรอยละ 

50.4 มีคาคะแนนกิจกรรมทางกายระดับปานกลาง 

กลุมตัวอยางท่ีมีกิจกรรมทางกายอยูในเกณฑ

คอนขางนอยถึงนอยมีรอยละ 28.2 (ตารางท่ี 3) 
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ตารางท่ี 3 คาคะแนนกิจกรรมทางกายของกลุมตัวอยาง (n = 304) 

กิจกรรมทางกาย จํานวน รอยละ 

กิจกรรมทางกายนอย (≤1 คะแนน) 1 0.3 

กิจกรรมทางกายคอนขางนอย (≤2 คะแนน) 85 27.9 

กิจกรรมทางกายปานกลาง (≤3 คะแนน) 153 50.4 

กิจกรรมทางกายคอนขางมาก (≤4 คะแนน) 54 17.8 

กิจกรรมทางกายมาก (>4.1–5 คะแนน) 11 3.6 

คาคะแนนกิจกรรมทางกายเฉล่ีย (คะแนนเต็ม 5) (𝒙�±SD) 3.0±0.8 
 

ความถี่การบริโภคอาหารชนิดตางๆ 

กลุมตัวอยางบริโภคกลุมอาหารท่ีมีไขมันสูง ไดแก 

อาหารทอด อาหารจานเดี่ยวท่ีมีไขมันสูง และอาหาร

ฟาสตฟูดบอยครั้ง (≥4 ครั้ง/สัปดาห) รอยละ 41.8, 

19.4 และ 14.1 ตามลําดับ บริโภคขนมกรุบกรอบ

บอยครั้ง (≥4 ครั้ง/สัปดาห) รอยละ 26.7 บริโภค

เครื่องดื่มท่ีมีรสหวานบอยครั้ง (≥4 ครั้ง/สัปดาห) 

รอยละ 40.8 และกลุมตัวอยางท่ีไมรับประทานผัก 

รอยละ 10.9 (ตารางท่ี 4) 

 

ตารางท่ี 4 ความถ่ีการบริโภคอาหารชนิดตางๆ ของกลุมตัวอยาง (n=304) 

รายการอาหาร 

Median 

(Q1, Q3) 

ครั้ง/สัปดาห 

จํานวน (รอยละ) 

ทุกวัน 4-6 ครั้ง/สัปดาห 1-3 ครั้ง/สัปดาห ไมรับประทาน 

อาหารทอด 3 (2, 4) 22 (7.3) 105 (34.5) 170(55.9) 7 (2.3) 

อาหารจานเดียวท่ีมีไขมันสูง 2 (1, 3) 12 (3.9) 47 (15.5) 223 (73.3) 22 (7.3) 

อาหารฟาสตฟูด 1 (1, 3) 6 (1.9) 37 (12.2) 227 (74.7) 34 (11.2) 

ขนมกรุบกรอบ 1 (1, 2) 23 (7.6) 58 (19.1) 186 (61.1) 37 (12.2) 

เครื่องด่ืมท่ีมีรสหวาน 2 (1, 4) 33 (10.9) 91 (29.9) 166 (54.6) 14 (4.6) 

ผัก 3 (1, 5) 43 (14.1) 92 (30.3) 136 (44.7) 33 (10.9) 
 

ความสัมพันธของเวลาท่ีใชในการมี

พฤติกรรมเนือยนิ่งกับภาวะอวน การวิเคราะห

ความสัมพันธระหวางพฤติกรรมเนือยน่ิงกับภาวะ

อวนของเด็กนักเรียนกลุมตัวอยางโดยควบคุม 

ตัวแปร เพศ ผูดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร 

กิจกรรมทางกาย และการบริโภคอาหาร พบวากลุม

ตัวอยางท่ีใชเวลาหนาจอมากกวา 5 ช่ัวโมง/วัน  

มีความเสี่ยงท่ีจะมีภาวะอวน (Adjusted OR=2.03, 

95% CI: 1.00-4.11) ในขณะท่ีเวลาท่ีใชในการทํา

การบานและเรียนพิเศษไมพบความสัมพันธกับภาวะ

อวน สวนในดานการรับประทานอาหาร พบวา

ความถ่ีในการรับประทานอาหารทอดมากกวา 4 

ครั้ ง/สัปดาห  มี ความเสี่ ยงท่ี จะมีภาวะอ วน 

(Adjusted OR = 2.58, 95% CI:1.24-4.97) ในขณะ

ท่ีการรับประทานเครื่องดื่มท่ีมีรสหวานมากกวา  

4 ครั้ง/สัปดาห มีความสัมพันธผกผันกับภาวะอวน 
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(Adjusted OR=0.40, 95% CI: 0.19-0.86) และกลุม

ตัวอยางท่ีดูแลการรับประทานอาหารดวยตนเองมี

ความเสี่ยงท่ีจะมีภาวะอวน (Adjusted OR=2.36, 

95% CI: 1.20-4.64) สําหรับเวลาท่ีใชในการมี

กิจกรรมทางกายไมพบความสัมพันธกับภาวะอวน 

(ตารางท่ี 5) 
 

ตารางท่ี  5 ความสัมพันธของตัวแปรตางๆ กับภาวะอวนของกลุมตัวอยาง 

ตัวแปร n % อวน 
Adjusted OR 

(95% CI) 
p 

เวลาท่ีใชหนาจอ    

   ≥5 ชั่วโมง/วัน 159 17.6 2.03 (1.00-4.11) 0.048 

   <5 ชั่วโมง/วัน 145 11.5 1  

เวลารวมในการทําการบานและเรียนพิเศษ   

   ≥5 ชั่วโมง/วัน 167 13.8 1.04 (0.53-2.06) 0.891 

   <5 ชั่วโมง/วัน 137 17.0 1  

ความถี่การรับประทานอาหารทอด   

   ≥4 ครั้ง/สัปดาห 127 18.9 2.58 (1.24-4.97) 0.010 

   <4 ครั้ง/สัปดาห 177 12.0 1  

ความถีก่ารด่ืมเครื่องด่ืมรสหวาน   

   ≥4 ครั้ง/สัปดาห 124 10.5 0.40 (0.19-0.86) 0.019 

   <4 ครั้ง/สัปดาห 180 20.0 1  

ผูดูแลเรื่องการรับประทานอาหาร    

   ตนเอง 98 21.4 2.36 (1.20-4.64) 0.013 

   บิดา มารดา 206 11.9 1  

เวลาท่ีใชในการมีกิจกรรมทางกาย    

   <7 ชั่วโมง/สัปดาห 195 12.8 0.78 (0.39-1.56) 0.499 

   ≥7 ชั่วโมง/สัปดาห 109 19.7 1  
 

อภิปรายผล 

จากผลการศึกษาพบวาเด็กวัยรุนท่ีศึกษาใช

เวลาในพฤติกรรมเนือยน่ิงถึงวันละ 11.6 ช่ัวโมง โดย

เวลาท่ีใชน้ีประมาณครึ่งหน่ึงใชกับการทําการบานและ

เรียนพิเศษ (5.7 ช่ัวโมงตอวัน) และอีกครึ่งหน่ึงใชไปกับ

การใชเวลาหนาจอ (5.9 ช่ัวโมงตอวัน) จากรายงาน

สุขภาพคนไทยป พ.ศ. 2559 พบวา เจนเนเรช่ันวาย 

(gen y)หรือเด็กวัยรุนของไทยใชเวลาถึง 1 ใน 3 ของวัน

กับชีวิตออนไลนบนโลกอินเทอรเน็ต และเปนกลุมท่ีมี

อัตราการใชอินเทอรเน็ตสูงท่ีสุดท้ังในดานรอยละของ

จํานวนผูใชและปริมาณการใชตอคน โดยใชชีวิตบนโลก

ออนไลนโดยเฉลี่ยตอสัปดาหเปนเวลาถึง 54 ช่ัวโมง 

(ประมาณ 8 ช่ัวโมงตอวัน)3 Brown17 ศึกษาผู ใช

อุปกรณมัลติสกรีน (Multiscreen Users) ในประเทศ

ไทยพบวาผูบริโภคชาวไทยใชเวลาอยูหนาจอรวม  ๆแลว

นานถึง 463 นาทีตอวันหรือประมาณ 7 ช่ัวโมงตอวัน 
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ผลวิจัยยังแสดงขอมูลท่ีนาสนใจเพ่ิมเติมอีกวาผูบริโภค

ในประเทศไทยมีการใชเวลาบนจอสมารทโฟนสูงกวา

อัตราเฉลี่ยท่ัวโลกถึงรอยละ 20 เมื่อเปรียบเทียบกับ

เด็กวัยรุนจากประเทศอ่ืนๆ พบวาเด็กวัยรุนไทยท่ี

ศึกษาใชเวลาหนาจอมากกวาเด็กเวียดนามอายุ11-14 

ป (2.2 ช่ัวโมง/วัน) ถึง 3.7 ช่ัวโมง/วัน9 และมากกวาเด็ก

วัยรุนของเนเธอรแลนด (2.3 ช่ัวโมง/วัน) ถึง 3.5 

ช่ัวโมง/วัน18 โดยพบวาพฤติกรรมเนือยน่ิงท่ีกลุม

ตัวอยางใชเวลามากท่ีสุด คือ การใชเวลาในการเลนสื่อ

สังคมออนไลนเฉลี่ย 2.4±1.2 ช่ัวโมง/วัน ซึ่งสูงกวาเวลา

ท่ีแนะนําในคูมือลดการมีพฤติกรรมเนือยน่ิงของเด็ก 

เยาวชน และวัยรุน ท่ีแนะนําวาไมควรมีการใชเวลา

หนาจอเกิน 2 ช่ัวโมง/วัน19 ซึ่งการใชเวลาในการเลนสื่อ

สังคมออนไลนของกลุมตัวอยางสอดคลองงานวิจัยของ

ภานุวัฒน กองราช6 พบวาเด็กวัยรุนสวนใหญใชบริการ

สื่อสังคมออนไลนเปนประจํา โดยใชครั้งละ 1-3 

ช่ัวโมง/ครั้ง และการศึกษาของเหมือนแพร รัตนศิริ20 

พบวาคามัธยฐานของจํานวนวันและช่ัวโมงท่ีใช

คอมพิวเตอรของเด็กนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย

เทากับ 7 วัน/สัปดาห และ 3.50 ชม./วัน การท่ีเด็ก

นักเรียนท่ีศึกษามีการใชเวลาหนาจอมากเน่ืองจากกลุม

ตัวอยางท่ีศึกษาเปนเด็กท่ีอยูในเขตเทศบาลเมืองท่ีมี

สัญญาณของเครือขายผูใหบริการโทรศัพทเคลื่อนท่ี

ครอบคลุ ม รวมถึ งในบริ เวณโรงเรี ยนสาธิ ต

มหาวิทยาลัยขอนแกนมีอินเตอรเน็ตไรสายใหใชไดฟรี 

นอกจากน้ีครอบครัวของกลุมตัวอยางมีฐานะปานกลาง

ถึงฐานะดี จึงสงผลใหมีอุปกรณท่ีเอ้ือตอการใชเวลา

หน าจออย างครบครัน และเด็กเกือบทุกคนมี

อินเตอรเน็ตในท่ีพักอาศัย21 ทําใหการเช่ือมตอเพ่ือทํา

กิจกรรมตางๆ  บนอินเทอรเน็ตสามารถทําไดเกือบทุกท่ี

ทุกเวลาผานอุปกรณเคลื่อนท่ีโดยเฉพาะสมารทโฟน

และแท็บเล็ต จึงเอ้ือใหกลุมตัวอยางมีโอกาสในการใช

เวลาท่ีใชหนาจอมาก และกลายเปนสิ่งท่ีเคยชินท่ีใคร ๆ  

ก็ทํากันเปนปกติในสังคม ไมวาท่ีบาน ท่ีโรงเรียน 

รานอาหาร หางสรรพสินคา แมแตในหองนํ้า หรือแทบ

ทุกหนแหง เด็กนักเรียนตางใชเวลาอยูกับหนาจอ

สมารทโฟน หรือคอมพิวเตอรตลอดเวลา เรียกไดวาอยู

ติดกับหนาจอตั้งแตตื่นนอนจนเขานอน 

จากผลการศึกษาพบวาเวลาท่ีใชเวลา

หนาจอมีความสัมพันธ กับภาวะอวน อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติโดยกลุมตัวอยางท่ีมีเวลาหนาจอ

นาน ≥ 5 ช่ัวโมง/วัน จะมีความเสี่ยงในการเกิดภาวะ

อวนเปน 2.03 ของกลุมตัวอยางท่ีมีเวลาหนาจอ <5 

ช่ัวโมง/วัน จากการวิจัยของ Xue และคณะ10 พบวา 

เวลาท่ีใชหนาจอของเด็กอายุ  7-15 ปในจีน มี

ความสัมพันธกับเปอรเซ็นตไขมันในรางกาย จาก

การศึกษาในเด็กมัธยมในเวียดนามท่ีใชเวลาหนาจอ

มากจะมีคาดัชนีมวลกายท่ีมากกวาเด็กท่ีใชเวลา

หนาจอนอย โดยเด็กท่ีใชเวลาหนาจอเกินกวา  

2 ช่ัวโมง/วัน มีโอกาสในการเกิดภาวะโภชนาการเกิน

และอวนมากกวาเด็กท่ีใชเวลาหนาจอต่ํากวา 2 

ช่ัวโมง/วัน 1.48 เทา9 สําหรับเวลาท่ีในการทํา

การบานและเรียนพิเศษของเด็กนักเรียนกลุม

ตัวอยางเฉลี่ยประมาณเกือบวันละ 6 ช่ัวโมง คานิยม

การเรียนพิเศษน้ันถือไดวาเปนสิ่งท่ีควบคูกันมากับ

การเรียนของเด็กไทยในสมัยน้ี มีการศึกษาพบวาเด็ก

วัยรุนถึงสองในสามนิยมใชเวลาหลังเลิกเรียนในการ

เรียนพิเศษ7 ซึ่งการเรียนพิเศษเปนกิจกรรมท่ีทําให

เด็กมีการเคลื่อนไหวนอย อยางไรก็ตามไมพบ

ความสัมพันธของเวลาท่ีใชในการทําการบานกับ

ความอวน แตจากการศึกษาในเด็กวัยรุนจีนพบวา 

เวลาท่ีใชทําการบานมีความสัมพันธกับเปอรเซนต
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ไขมันในรางกาย10 ดังน้ันอาจตองมีการศึกษาเพ่ือ

ยืนยันในเรื่องน้ีตอไป 

ดานกิจกรรมทางกายและการออกกําลัง

กาย พบวา ประมาณครึ่งหน่ึงของกลุมตัวอยางมี

กิจกรรมทางกายอยูในเกณฑปานกลาง และอีก

ประมาณหน่ึงในสามมีกิจกรรมทางกายระดับ

คอนขางนอยถึงนอย เพราะเด็กสวนใหญใชเวลา

ของวันไปกับกิจกรรมท่ีไมไดเคลื่อนไหวรางกายดัง

ไดกลาวมาแลว แมจะเปนชวงเวลาในการเรียน

วิชาพลศึกษาเองเด็กก็ยังไมไดออกกําลังกายเต็มท่ี 

จากการสํารวจสุขภาพคนไทยป พ.ศ. 2559 

พบวาเด็กและเยาวชนเปนกลุมท่ีมีพฤติกรรมทาง

กายนอยท่ีสุดเมื่อเทียบกับวัยอ่ืน ๆ ท้ังในดาน

สัดสวนผู ท่ีมีพฤติกรรมทางกายเพียงพอและ

จํานวนช่ัวโมงในการมีพฤติกรรมทางกายในแตละ

วัน3 อาจทําใหเด็กเหลาน้ีเสี่ยงตอการมีโรคเรื้อรัง

ในอนาคตจากการศึกษาของปราณิศา ก่ิงกังวาลย 

และคณะ22 ศึกษาเ ก่ียวกับผลของโปรแกรม

สงเสริมการออกกําลังกายเพ่ือควบคุมนํ้าหนักใน

นักเรียน เสนอแนะวา โรงเรียนควรใหความสําคัญ

และมีนโยบายท่ีชัดเจนในการสงเสริมสนับสนุนให

นักเรียนการออกกําลังกาย รวมท้ังควรจัดใหมี

กิจกรรมส งเสริมการออกกําลังกายเ พ่ิม ข้ึน 

อยางไรก็ตามในการศึกษาน้ีไมพบความสัมพันธ

ของเวลาท่ีใชในการออกกําลังกายกับภาวะอวน 

ดังน้ันอาจตองมีการศึกษาการออกกําลังกายของ

เด็กอยางละเอียดตอไป 

สําหรับการบริโภคอาหาร พบวา กลุม

ตัวอยางรอยละ 41.8 มีการบริโภคอาหารทอด

เปนประจํา (≥ 4 ครั้ง/สัปดาห) และกลุมตัวอยาง

ประมาณ 1 ใน 3 มีการบริโภคขนมกรุบกรอบกับ

เครื่องดื่ม ท่ีมีรสหวานเปนประจํา เ น่ืองจาก

โรงเรียนสาธิตมหาวิทยาลัยขอนแกนตั้งอยูในเขต

เทศบาลเมืองท่ีมีรานสะดวกซื้อ รานอาหาร โรง

อาหาร  และร านแผงลอย เปนจํ านวนมาก 

รานอาหารเหลาน้ีมักขายอาหารท่ีใหพลังงานสูง

ประเภทของทอดอาหารจานเดียว เครื่องดื่มตางๆ 

สงผลใหกลุมตัวอยางสามารถเลือกซื้ออาหารตางๆ 

มาบริโภคไดอยางสะดวกสบาย23 เมื่อวิเคราะห

ความสัมพันธของการบริโภคกับภาวะอวน พบวา 

กลุมตัวอยางท่ีบริโภคอาหารทอดบอยครั้ง (≥ 4 

ครั้ง/สัปดาห) มีความเสี่ยงท่ีจะเกิดภาวะอวนเปน 

2.58 เทาของกลุมตัวอยางท่ีบริโภค < 4 ครั้ง/

สัปดาห เน่ืองจากอาหารทอดเปนอาหารท่ีให

พลังงานและไขมันสูง สงผลใหเกิดภาวะอวนได 

สํ า ห รั บ ก า ร ดื่ ม เ ค รื่ อ ง ดื่ ม ร ส หว า นก ลั บ มี

ความสัมพันธในทางผกผันกับภาวะอวน โดย

พบวากลุมตัวอยางท่ีดื่มเรื่องดื่มรสหวานบอยครั้ง 

กลับลดความเสี่ยงในการเกิดภาวะอวน อาจ

เน่ืองจากการดื่มเครื่องดื่มรสหวานบอยๆ ทําให

ระดับนํ้าตาลกลูโคสในเลือดคงท่ี (glucostatic 

mechanism) ทําใหศูนยหิวท่ีอยูในสมองสวนไฮ

โพทาลามัส (hypothalamus) ไมมีการกระตุนให

รางกายเกิดความรูสึกอยากอาหาร24,25 จึงทําให

กลุมตัวอยางบริโภคอาหารชนิดอ่ืนนอย อยางไรก็

ตามจากการศึกษาความสัมพันธของการดื่ม

เครื่องดื่มรสหวานกับความเสี่ยงของการเกิดโรค

อวนในเด็กวัยรุน เปนการศึกษาแบบการทบทวน

อยางเปนระบบจาก 32 การศึกษา พบวาการดื่ม

เครื่องดื่มรสหวานเปนปจจัยเสี่ยงของความอวน

ของเด็กวัยรุน แตผลการวิจัยของงานวิจัยตาง ๆ 

ท่ีนํามาวิเคราะห ยังมีความขัดแยงกัน ท้ังน้ีผูวิจัย
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สรุปวาเปนผลจากคุณภาพของวิธีการศึกษาท่ี

แตกตางกัน และวิธีการประเมินปริมาณเครื่องดื่ม

ท่ีบริโภคท่ีแตกตางกัน26 สําหรับผูดูแลดานการ

รับประทานอาหารพบวากลุมตัวอยางถึง 1 ใน 3 

มีการดูแลเรื่องอาหารดวยตนเอง โดยอาหารท่ี

บริโภคสวนใหญมาจากการซื้อ และพบวาเด็กกลุม

ตัวอยางท่ีดูแลตนเองจะมีความเสี่ยงในการมีภาวะ

อวนเปน 2.36 เทาของกลุมตัวอยางท่ีมีบิดา/

มารดาดูแลเน่ืองจากกลุมตัวอยางท่ีดูแลตัวเองมัก

มีการเลือกซื้อหรือเลือกบริ โภคอาหารตาม

ความชอบและความสะดวก มักนิยมบริโภค

อาหารท่ีมีพลังงานสูง อาหารสําเร็จรูป อาหาร

ทอด อาหารฟาสตฟูด  ขนมกรุบกรอบ และ

เครื่องดื่มท่ีมีรสหวาน สําหรับเด็กท่ีมีบิดา/มารดา

ดูแลเรื่องการบริโภคอาหารน้ัน อาจมีการบริโภค

อาหารท่ีดีกวา  เพราะบิดา/มารดาของกลุม

ตัวอยางท่ีศึกษาสวนใหญมีการศึกษาสูง21 ทําใหมี

การจัดการและดูแลในดานการบริโภคของบุตร

หลานไดเปนอยางดี 

การศึกษาน้ีมีขอจํากัดบางประการไดแก 

รูปแบบการศึกษาครั้ ง น้ี เปนการศึกษาแบบ

ภาคตัดขวาง ทําใหไมสามารถระบุความสัมพันธ

เชิงสาเหตุไดอยางชัดเจน และการเก็บขอมูลดาน

เวลาท่ีใชในพฤติกรรมเนือยน่ิงโดยใหนักเรียนกลุม

ตัวอยางตอบแบบสอบถามดวยตัวเอง ซึ่งอาจตอบ

มากกวาหรือนอยกวาเวลาท่ีใชจริง ๆ ได ถึงแมวา

ผูวิจัยจะช้ีแจงทําความเขาใจกับนักเรียนกอนการ

ตอบแบบสอบถาม และการตอบแบบสอบถาม

ดวยตัวเอง ทําใหนักเรียนสะดวกใจในการตอบ

แบบสอบถาม การศึกษาน้ีศึกษาในนักเรียนเพียง

โรงเรียนเดียว ดังน้ันการนําผลการศึกษาไปใช 2

เฉพาะ 2เจาะจงกับนักเรียนของโรงเรียนท่ีศึกษา

หรือโรงเรยีนท่ีมีลักษณะใกลเคียงท่ีอยูในเขตเมือง  

สําหรับการนําผลการศึกษาไปใชกับนักเรียน

โรงเรียนอ่ืนๆ อาจมีขอจํากัด 
 

ขอเสนอแนะ 

จากการศึกษาน้ีแสดงให เห็นวา เด็ก

นักเรียนวัยรุนใชเวลาแตละวันกับการมีพฤติกรรม

เนือยน่ิงมากนานถึง 12 ช่ัวโมง และครึ่งหน่ึงของ

เวลาน้ีใชไปกับการทําการบานและเรียนพิเศษ และ

อีกครึ่งหน่ึงใชไปกับเวลาหนาจอ การใชเวลาหนาจอ

นานทําให เด็กมีความเสี่ยงภาวะอวนมากข้ึน 

นอกจากน้ีการบริโภคอาหารทอดบอยครั้ง และเด็ก

ท่ีตองดูแลตนเองก็มีความเสี่ยงตอการมีภาวะอวน 

ดังน้ันโรงเรียนและผูปกครองควรมีนโยบายหรือให

ความสําคัญกับเรื่องน้ี อาจจัดทําโครงการเพ่ือลด

พฤติกรรมเนือยน่ิงของเด็กนักเรียนใหอยูในระดับท่ี

เหมาะสม เพ่ิมกิจกรรมทางกาย เชน กิจกรรม

นันทนาการ การเลนกีฬา หรือการออกกําลังกาย 

และควรมีการสนับสนุนให เด็กมี กิจกรรมการ

เคลื่อนไหวออกแรงอยางเต็มท่ีในคาบพละศึกษา 

รวมถึงการเลือกบริโภคอาหารท่ีดีและมีคุณคาตอ

สุขภาพ โดยอาจเพ่ิมการใหความรูทางดานโภชนาการ

ใหแกเด็ก โดยเฉพาะอยางยิ่งในกลุมเด็กท่ีมีการดูแล

ตนเอง เพ่ือเปนการสงเสริมใหเด็กนักเรียนมีสุขภาพท่ี

ดีอันจะเปนการปองกันโรคเรื้อรังในอนาคต 
 

กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบพระคุณบัณฑิตวิทยาลัย และ

กลุมวิจัยการปองกันและควบคุมโรคเบาหวาน  

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มหาวิทยาลัยขอนแกน

ท่ีสนับสนุนงบประมาณในการศึกษาน้ี 
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