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บทคัดย่อ 
 การศึกษาเชิงสำรวจภาคตัดขวางนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) ศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย   
2) ศึกษาปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารในวัยรุ่นตอนปลาย 3) ศึกษาความสัมพันธ์ของปัจจัยด้านข้อมูล
ส่วนบุคคล ปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริม กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย กลุ่มตัวอย่างเป็นนักศึกษา
จำนวน 251 คน ถูกสุ่มด้วยวิธีการสุ่มตัวอย่างแบบหลายขั้นตอน เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือแบบสอบถาม 
วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา และเชิงวิเคราะห์ ได้แก่ สถิติทดสอบไคสแควร์ (Chi-Square Test) และ สถิติ
สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์เพียร์สัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient)  
        ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างมากกว่าครึ่งเป็นเพศหญิง ร้อยละ 66.1 มีอายุเฉลี่ยเท่ากับ 21 ปี พบร้อยละ 26.3 ,  
กำลังศึกษาอยู่ชั้นปีที่ 2 ร้อยละ 45.8, พักอาศัยอยู่คนเดียว ร้อยละ 43.0 , มีรายได้ต่ำกว่า 3,000 บาทร้อยละ 58.6, 
ไม่มีโรคประจำตัวร้อยละ 97.6, และมีค่าดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์ ร้อยละ 73.3, กลุ่มตัวอย่าง มีความรู้เกี่ยวกับการบริโภค
อาหารอยู่ในระดับสูงร้อยละ 56.1, มีเจตคติเกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 43.4 , 
ปัจจัยเอื้อเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร, ปัจจัยเสริมเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร  และพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยู่ในระดับดี 
ร้อยละ 41.8, 38.9 และ 45.8, ตามลำดับ ปัจจัยคุณลักษณะส่วนบุคคล ได้แก่ การพักอาศัย และดัชนีมวลกาย มีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ส่วนอายุและเพศไม่มีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย ความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหารมีความสัมพันธ์เชิงลบกับพฤติกรรม
การบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ ( r = -.483, P-value < .001) ปัจจัยเสริม ได้แก่ 
การสนับสนุนจากครอบครัว เพื่อน และการได้รับข้อมูลข่าวสารมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่น
ตอนปลายในระดับสูง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ  (r = .885, P-value < .001) การศึกษาครั้งนี้แสดงให้เห็นว่าควรส่งเสริม
การสนับสนุนจากครอบครัว เพื่อน และข้อมูลข่าวสารเพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารของที่สอดคล้องกับจิตวิทยา
และพฤติกรรมของวัยรุ่นตอนปลายผ่านช่องทางต่าง ๆที่หลากหลาย เช่น สื่อสังคมออนไลน์ เว็บไซต์ หรือแอพพลิเคชัน 
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Abstract 
 This cross-sectional study aimed to 1) examine the food consumption behaviors of late adolescents, 
2) explore factors related to their food consumption behaviors, and 3) analyze the relationships between 
personal data, predisposing factors, enabling factors, and reinforcing factors with their food consumption 
behaviors. The sample consisted of 251 students randomly selected through a multi-stage sampling process. 
Data collection was conducted using a questionnaire. The data were analyzed using descriptive statistics, chi-
square tests, and Pearson’s correlation coefficient. 
 The results showed that most of the participants were female (66.1%), with an average age of 21 
years. Approximately 26.3% were in their second year of study, lived alone 43.0%, had a monthly income 
of less than 3,000 THB 58.6%, reported no chronic illnesses 97.6%, and had a body mass index within the 
normal range 73.3%. Over half of the participants (56.1%) had high knowledge about healthy eating, and 
their attitudes towards eating behaviors were at a moderate level (43.4%). enabling factors, supporting 
factors, reinforcing factors related to eating habits were and the food consumption behavior rated as good 
(41.8%, 38.9%, and 45.8%, respectively). Personal characteristics such as living arrangements and BMI were 
significantly related to food consumption behaviors while age, gender, education level, and income 
showed no significant relationship. Knowledge about nutrition was negatively correlated with food 
consumption behaviors (r = -0.483, p < 0.001). Enabling factors, including family support, peer influence, 
and information received, showed a high positive correlation with food consumption behaviors (r = 0.885, 
p < 0.001). This study suggests that behavioral interventions aimed at promoting healthy eating habits 
among late adolescents should incorporate both psychological and behavioral aspects through various 
channels, such as social media, websites, or applications, and be supported by family, friends, and access 
to relevant information. 
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บทนำ 

องค์การอนามัยโลก ให้นิยาม “วัยรุ่น” (Adolescents) หมายถึง ประชากรในช่วงอายุ 10-19 ปี และ “เยาวชน” 
(Youth) หมายถึงประชากรในช่วงอายุ 15 - 24 ปี เมื่อรวมทั้ง 2 กลุ่มเข้าด้วยกัน “วัยรุ่นและเยาวชน” จึงครอบคลุมประชากร
ในช่วงอายุ 10 - 24 ปี ภายใต้การเปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากรของประเทศไทย จำนวนประชากรวัยรุ่นและเยาวชนไทย
อายุ 10 - 24 ปี ลดลงต่อเนื่องในช่วงที่ผ่านมา โดยมีจำนวน 12.7 ล้าน ในปี 2563 หรือ ร้อยละ 19.1 ของประชากรทั้งหมด 
โดยทั้งจำนวนและสัดส่วนน้ี มีแนวโน้มลดลงต่อไปในอีก 10 - 20 ปีข้างหน้า(1)  วัยรุ่นเป็นวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงท้ังทางร่างกาย
และจิตใจ รวมถึงการได้รับอิทธิพลจากสิ่งแวดล้อม เพื่อน และสื่อทางสังคม ซึ่งส่งผลต่อสุขภาพทั้งทางร่างกายและทางจิตใจ
ของวัยรุ่นทั้งในปัจจุบันและอนาคต การสำรวจสุขภาพประชากรไทย พบว่าภาวะน้ำหนักเกินและโรคอ้วนในประเทศไทย  
มีทิศทางที่เพิ่มขึ้นอย่างชัดเจน ทั้งในประชากรชายและหญิง ซึ่งแม้ว่าประชากรชายจะมีความชุกต่ำกว่าหญิง  แต่มีอัตรา
การเพิ่มที่รวดเร็วกว่า ดังการสำรวจ ครั้งที่ 5 พ.ศ. 2557 และครั้งที่ 6 พ.ศ. 2562 - 2563 พบว่า ประชาชนไทยอายุ 15 ปีขึ้นไป 
ความชุกภาวะอ้วนในเพศหญิงเพิ่มจากร้อยละ 41.8 เป็น ร้อยละ 46.4 ตามลำดับ ส่วนในเพศชายเพิ่มจากร้อยละ 32.9 
เป็นร้อยละ 37.8 ตามลำดับ สำหรับภาวะอ้วนลงพุงมีความชุกค่อนข้างคงเดิม  ในเพศหญิงและเพิ่มขึ้นเล็กน้อยในเพศชาย 
กล่าวคือ เพศหญิงจากร้อยละ 51.3 เป็นร้อยละ 50.4 ตามลำดับ ส่วนในเพศชายจากร้อยละ 26.0 เป็นร้อยละ 27.7 
ตามลำดับ(2)  
           การสำรวจพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชากร พ.ศ. 2560  พบว่าการกินเป็นปัจจัยกำหนดสุขภาพที่สำคัญ 
วัยรุ่นและเยาวชนไทยส่วนใหญ่รบัประทานอาหารครบ3 มื้อต่อวัน มีเพียงบางส่วนท่ีรับประทานไม่ครบ โดยผู้ชาย 3 ใน 4 ที่งด
มื้ออาหารเป็นเพราะไม่มีเวลาในขณะที่ผู้หญิงกว่าครึ่งงดเพราะไม่มีเวลา และอีก 1 ใน 4 งดอาหารเพื่อลดน้ำหนักโรคเบาหวาน(3)  
การเลือกซื้ออาหารสำหรับวัยรุ่นและเยาวชนไทย ยังเป็นไปตามความชอบ (ร้อยละ 27.7) ความอยาก รับประทาน (ร้อยละ 18.8) 
และรสชาติ (ร้อยละ 18.8) เป็นหลัก มีเพียงร้อยละ 8.1 ที่คำนึงถึงคุณค่าทางอาหาร ซึ่งสอดคล้องกับพฤติกรรมการบริโภค
อาหารด้านอื่นๆ ที่พบ เช่น การรับประทานอาหารฟาสต์ฟู้ดจากประเทศ ตะวันตกที่อาจมีรสชาติถูกปาก แต่ให้พลังงานและ
ไขมัน ในสัดส่วนที่สูง ในปี 2560 ร้อยละ 47.8 ของวัยรุ่นและ เยาวชนทั่วประเทศรับประทานอาหารฟาสต์ฟู้ดอย่างน้อย
สัปดาห์ละครั้ง ในขณะที่พฤติกรรมการกินผักผลไม้ ในกลุ่มนี้ยังอยู่ในระดับท่ีต่ำ โดยเฉพาะในช่วงอายุ 10-14 ปี ที่ไม่ถึง 1 ใน 4 
ที่บริโภคผักผลไม้สดเป็นประจำทุกวัน(3) ผลการสํารวจพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชากรปี 2564 พบว่ากลุ่มวัยเด็ก
อายุ 15 - 24 ปี การทำอาหารกินเอง คนในครอบครัวทำ ร้อยละ 69 รองลงมาการบริโภคอาหารตามร้านอาหารตามสั่ง 
ร้านอาหารทั่วไป ร้านอาหารในห้างสรรพสินค้าร้อยละ 21 การบริโภคอาหารตามตลาดตลาดนัดร้อยละ 7 การบริโภคอาหาร
บาทวิถี อาหารริมทางร้อยละ 2 การบริโภคอาหารตามร้านสะดวกซื้อ ร้านอาหารฟาสต์ฟู้ด ซุปเปอร์มาร์เก็ต อื่นๆ ร้อยละ 1(4) 
นอกจากนี้ ในปัจจุบันวัยรุ่นและเยาวชนมีการนำเอาเทคโนโลยีและแอปพลิเคชันเข้ามาเกี่ยวข้องกับการบริโภคมากขึ้น  
อาทิ การสั่งซื้ออาหารผ่านแอพพลิเคช่ัน แต่การเลือกบริโภคอาหารส่วนใหญ่ยังขึ้นอยู่กับ ความชอบและความต้องการหรือ
ความพึงพอใจมากกว่าการคำนึงถึงคุณค่าทางโภชนาการส่งผลให้กลุ่มวัยรุ่นเหล่านี้ส่วนใหญ่ยังคงเลือกกินอาหารที่ไม่ดีต่อ
สุขภาพ โดยการบริโภคผักและผลไม้ยังมีการบริโภคอยู่ในระดับที่ต่ำ(5) 
 มัณทนาวดี เมธาพัฒนะ(6) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักศึกษาพยาบาล 
โดยประยุกต์แนวคิดการส่งเสริมสุขภาพของเพนเดอร์ กลุ่มตัวอย่างคือนักศึกษา จำนวน 474 คน ที่กำลังศึกษาในวิทยาลัย
พยาบาลแห่งหนึ่งในกรุงเทพมหานคร ผลการศึกษาพบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรม การบริโภคอาหารอยู่ในระดับดี  
ร้อยละ 65.20 ช้ันปีที่ศึกษา ความรู้ทางโภชนาการ และค่าใช้จ่ายที่ได้รับจากผู้ปกครองมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรม
การบริโภคอาหารของนักศึกษาพยาบาล (r = .77, p<.001, r = .18, p<.001 และ r = .13, p<.01 ตามลำดับ) ส่วนเพศและ
เกรดเฉลี่ยสะสมไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร น้ำทิพย์ อุ่นแก้ว(7) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรม
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การบริโภคอาหารของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนปลาย อำเภอคลองขลุง จังหวัดกำแพงเพชร โดยประยุกต์ใช้  PRECEDE-
PROCEED Model ผลการวิจัยพบว่า คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการบริโภคอาหารโดยรวมของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนปลาย 
จัดอยู่ในระดับปานกลาง ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร อิทธิพลจากเพื่อน การศึกษาในระดับช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 4 และ
เกรดเฉลี่ยสะสม สามารถร่วมกันทำนายพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนปลายได้ ร้อยละ 31.40 
(R2 = 0.314, p-value<.001) นัชชา ยันติ และอภิญญา อุตระชัย(8) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภค
อาหารในนักศึกษาระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง ในจังหวัดปทุมธานี พบว่า ระดับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ
กลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับปานกลาง ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ  
(p-value<.001) ได้แก่ รายได้ คณะ ลักษณะที่พักอาศัย การสูบบุหรี่ การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และภาวะน้ำหนักเกิน  
จากการทบทวนงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง พบว่า ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร อิทธิพลจากเพื่อน เกรดเฉลี่ยสะสม รายได้ คณะ 
ลักษณะที่พักอาศัย การสูบบุหรี่ การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ภาวะน้ำหนักเกิน และความรู้ทางโภชนาการ มีมีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนและวัยรุ่นตอนปลาย ซึ่งสามารถจำแนกออกเป็น ปัจจัยนำ ปัจจัยเสริม และปัจจัยเอื้อ 
ตามรูปแบบ PRECEDE-PROCEED Model(9)   
 ดังนั้น ผู้วิจัยจึงมีความสนใจศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย 
ในกลุ่มนักศึกษาที่กำลังศึกษาในระดับอุดมศึกษา ซึ่งส่วนใหญ่มีการพักอาศัยคนเดียวหรือพักกับเพื่อน รวมถึงเป็นกลุ่มที่มี
การเข้าถึงเทคโนโลยีต่างๆสำหรับนำมาใช้ร่วมกับการตัดสินในการบริโภคอาหาร โดยประยุกต์ใช้แนวคิด PRECEDE model 
เพื่อนำผลการศึกษาไปใช้เพื่อเป็นแนวทางการวางแผน และพัฒนานโยบายส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่เหมาะสมสำหรับ
วัยรุ่นตอนปลายซึ่งเป็นกลุ่มเป้าหมายสำคัญของการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกันโรคไม่ติดต่อในระยะยาวของประชากรไทย

วัตถุประสงคข์องการวิจัย  
1. เพื่อศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย 
2. เพื่อศึกษา ปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริมที่ เกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารในวัยรุ่นตอนปลาย 
3. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ของปัจจัยด้านข้อมูลส่วนบุคคล ปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริม กับพฤติกรรมการบริโภค

อาหารของวัยรุ่นตอนปลาย 
 

ขอบเขตของการวิจัย 
 ผู้วิจัยศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารในวัยรุ่น ซึ่งพัฒนาขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องจากแนวคิด 

PRECEDE FRAMEWORK MODEL เกี่ยวกับการบริโภคอาหารในวัยรุ่น เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรม

การบริโภคอาหารในวัยรุ่นตอนปลายของนักศึกษาแห่งหนึ่งในจังหวัดนครราชสีมา ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ ได้แก่ 

นักศึกษานักศึกษาในสถาบันแห่งหนึ่ง จำนวน 721 คน กลุ่มตัวอย่างในการวิจัย ได้แก่ นักศึกษาในสถาบันการศึกษาแห่งหนึ่ง 

ช้ันปีที่ 1 - 3 ภาคปกติ  ที่มีอายุ 18 - 23 ปี จำนวน 251 คน ระยะเวลาที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ตั้งแต่วันที่ 1 ธันวาคม 2564 

ถึงวันท่ี 1 ธันวาคม 2565 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
ระเบียบวิธีวิจัย

การศึกษาเชิงสำรวจภาคตัดขวาง (Cross sectional survey Study) เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามเพื่อ
ศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายในจังหวัดนครราชสีมา รายละเอียดการดำเนินการศึกษา ดังนี ้

1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
     1.1 ประชากร 

          ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ ได้แก่ นักศึกษาในสถาบันการศึกษาแห่งหนึ่ง ช้ันปีท่ี 1 - 3 ที่มีอายุ 19 - 23 ปี  

จำนวน 721 คน 

     1.2 กลุ่มตัวอย่าง 

          กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ ได้แก่ นักศึกษาในสถาบันการศึกษาแห่งหนึ่ง ช้ันปีท่ี 1 - 3 ที่มีอายุ 19 - 23 ปี  

จำนวน 251 คน 

ตัวแปรอิสระ ตัวตาม 

ปัจจัยนำ  
- ความรู้เกี่ยวกับเกีย่วกับการบริโภคอาหาร 
- เจตคติเกีย่วกับการบรโิภคอาหาร 

ปัจจัยคุณลกัษณะส่วนบุคคล  
เพศ อายุ ระดับการศึกษา การพักอาศัย 
รายได้ โรคประจำตัว ดัชนีมวลกาย 

ปัจจัยเอ้ือ  
- การเข้าถึงของการบริโภคอาหาร  
- แหล่งขายอาหาร  
- ทักษะการเลือกบรโิภคอาหาร 

ปัจจัยเสริม  
- การได้รบัแรงสนับสนุนจากครอบครัว    
  อาจารย์และเพื่อน 
- การได้รบัข้อมูลข่าวสาร 

พฤติกรรม การบริโภคอาหารของวัยรุ่น
ตอนปลาย 
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  คำนวณขนาดตัวอย่าง (Sample size) โดยใช้สูตรของเครซี่และมอร์แกน (Krejcie & Morgan)(10)  ได้

กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษา จำนวน 251 คน  

สูตรของเครซี่และมอร์แกน (Kerjcie and Morgan) มีดังนี ้
 

𝑛 =  
𝑥2𝑁𝑝(1 − 𝑝)

𝑑2(𝑁 − 1) + 𝑥2𝑝(1 − 𝑝)
 

 
N = 721 (ขนาดประชากร) 
X2 = 3.841 (Chi-square ที่ระดับความเชื่อมั่น 95%) 
P = 0.5 (ความน่าจะเป็นของประชากรที่ตอบสนอง ถ้าไม่ทราบ ใช้ 0.5) 
d = 0.05 (ค่าความคลาดเคลื่อนทีย่อมรับได้ 5%) 
 

n = 
3.841(721)(0.5)(1−0.5)

0.052(721−1)+3.841(0.5)(1−0.5)
 

 

n = 
3.841(721)(0.25)

0.0025(720)+3.841(0.25)
 

 

n = 
692.70125

1.8+0.96025
  

 

n = 
692.70125

2.76025
 

 

n = 250.93≈ 251 
 

2. เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย 
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล เป็นแบบสอบถาม ที่ผู้วิจัยได้สร้างขึ้นจากการทบทวนเอกสารแนวคิด

ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง แบ่งออกเป็น 5 ส่วน ดังต่อนี ้
ส่วนที่ 1 ปัจจัยคุณลักษณะส่วนบุคคลจำนวน 8 ข้อ ประกอบด้วย เพศ อายุ ระดับการศึกษา การพักอาศัย 

รายได้ โรคประจำตัว และดัชนีมวลกาย  
ส่วนท่ี 2 ปัจจัยนำ ได้แก่  

1. ความรู้เกี่ยวกับเกี่ยวกับการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายในจังหวัดนครราชสีมา จำนวน 5 ข้อ 
มีลักษณะให้เลือกตอบ คือ ใช่ และ ไม่ใช่ ตอบถูกให้ 1 คะแนน ตอบผิดให้ 0 คะแนน ให้ผู้ตอบเลือกตอบเพียงคำตอบเดียว  

เกณฑ์การประเมินผล แบ่งออกเป็น 3 ระดับ ตามเกณฑ์ของ Bloom(11)  ดังนี ้
   ความรู้ระดับสูง        ได้ค่าคะแนนมากกว่าหรือเท่ากับร้อยละ 80          
   ความรู้ระดับปานกลาง   ได้ค่าคะแนนระหว่างร้อยละ 60 - 79      
   ความรู้ระดับต่ำ         ได้ค่าคะแนนน้อยกว่าร้อยละ 60        
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2. เจตคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายในจังหวัดนครราชสีมา  จำนวน 5 ข้อ มี
ลักษณะเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) 5 ช่วงคะแนน ตามแบบมาตราวัดแบบ Likert’s Scale คือ เห็นด้วย
อย่างยิ่ง เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย และไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง เกณฑ์การประเมินผล แบ่งออกเป็น 3 ระดับ ตามเกณฑ์ของ 
Best(12) ดังนี ้

      เจตคติระดับดี        ได้ค่าคะแนนค่าเฉลี่ย 3.68 - 5.00 คะแนน 
  เจตคติระดับปานกลาง   ได้ค่าคะแนนค่าเฉลี่ย 2.34 - 3.67 คะแนน 

   เจตคติระดับไม่ดี  ได้ค่าคะแนนค่าเฉลี่ย 1.00 - 2.33 คะแนน 
ส่วนที่ 3 ปัจจัยเอื้อ ประกอบด้วยคำถามเกี่ยวกับการเข้าถึงของการบริโภคอาหาร แหล่งขายอาหาร ทักษะการเลือก

บริโภคอาหาร จำนวน 10 ข้อ  มีลักษณะข้อคำถามแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) 5 ระดับ ตามมาตราวัด 
Likert’s Scale คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยที่สุด เกณฑ์การประเมินผล แบ่งออกเป็น 3 ระดับ ตามเกณฑ์ของ 
Best(12) ดังนี ้

   ปัจจัยเอื้อระดับดี        ได้ค่าคะแนนค่าเฉลี่ย 3.68 - 5.00 คะแนน 
   ปัจจัยเอื้อระดับปานกลาง   ได้ค่าคะแนนค่าเฉลี่ย 2.34 - 3.67 คะแนน 
   ปัจจัยเอื้อระดับไม่ดี  ได้ค่าคะแนนค่าเฉลี่ย 1.00 - 2.33 คะแนน 

ส่วนที่ 4 ปัจจัยเสริม ประกอบด้วยคำถามเกี่ยวกับการได้รับแรงสนับสนุนจากครอบครัวและเพื่อนที่มีต่อ
พฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายในจังหวัดนครราชสีมา จำนวน 10 ข้อ มีลักษณะข้อคำถามแบบมาตราส่วน
ประมาณค่า (Rating Scale) 5 ระดับ ตามมาตราวัด Likert’s Scale คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย และน้อยที่สุด เกณฑ์
การประเมินผล แบ่งออกเป็น 3 ระดับ ตามเกณฑ์ของ Best(12) ดังนี ้
   ปัจจัยเสริมระดับดี    ได้ค่าคะแนนค่าเฉลี่ย 3.68 - 5.00  คะแนน 
   ปัจจัยเสริมระดับปานกลาง  ได้ค่าคะแนนค่าเฉลี่ย 2.34 - 3.67  คะแนน 
   ปัจจัยเสริมระดับไม่ดี ได้ค่าคะแนนค่าเฉลี่ย 1.00 - 2.33  คะแนน 

ส่วนที่ 5 พฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายในจังหวัดนครราชสีมา ประกอบด้วยคำถามเกี่ยวกับ
การปฏิบัติตัวในการบริโภคอาหาร จำนวน 10 ข้อ  มีลักษณะข้อคำถามแบบความถี่ในการปฏิบัติ ได้แก่ ปฏิบัติเป็นประจำ 
ปฏิบัติบ่อยครั้ง ปฏิบัติบางครั้ง ปฏิบัตินานๆครั้ง และไม่เคยปฏิบัติ เกณฑ์การประเมินผล 

   ปฏิบัติเป็นประจำ         หมายถึง   ข้อความนั้นตรงกับการปฏิบัติ 6 - 7 วัน/สัปดาห์  
   ปฏิบัติบ่อยครั้ง        หมายถึง   ข้อความนั้นตรงกับการปฏิบัติ 4 - 5 วัน/สัปดาห์  
   ปฏิบัติบางครั้ง       หมายถึง   ข้อความนั้นตรงกับการปฏิบัติ 3 วัน/สัปดาห์ 
   ปฏิบัตินานๆครั้ง       หมายถึง   ข้อความนั้นตรงกับการปฏิบัติ 1 - 2 วัน/สัปดาห์  
   ไม่เคยปฏิบัติ       หมายถึง   ข้อความนั้นไม่เคยปฏิบัติเลย 

แบ่งออกเป็น 3 ระดับ ตามเกณฑ์ของ Best(12)  ดังนี ้
  พฤติกรรมการรับประทานอาหารระดับดี   ได้ค่าคะแนนคา่เฉลีย่ 3.68 - 5.00 คะแนน 
  พฤติกรรมการรับประทานอาหารระดับปานกลาง    ได้ค่าคะแนนค่าเฉลี่ย 2.34 - 3.67 คะแนน 
  พฤติกรรมการรับประทานอาหารระดับไม่ดี   ได้ค่าคะแนนค่าเฉลี่ย 1.00 - 2.33 คะแนน 

 3. การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัย 
3.1 การหาความตรงตามเนื้อหาของเครื่องมือ (Content validity) ผู้วิจัยนำแบบสอบถามที่สร้างขึ้นให้

ผู้ทรงคุณวุฒิ เพื่อตรวจสอบและให้ข้อเสนอแนะแล้วนำแบบสอบถามแก้ไขให้เหมาะสมตามข้อเสนอแนะของผู้เช่ียวชาญ  
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3 ท่าน เพื่อตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity) รวบรวมข้อมูลจากผู้เช่ียวชาญมาคำนวณหาค่าดัชนี
ความสอดคล้องระหว่างคำถามกับจุดประสงค์ ด้วยสูตรการหาความเที่ยงตรงของแบบสอบถาม ( Index of Congruence: 
IOC) ได้ค่าเท่ากับ 0.8 

3.2 การทดสอบคุณภาพเครื่องมือ (Try out) ผู้วิจัยนำเครื่องมือที่ ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ในส่วน
แบบสอบถามไปทดลองใช้กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายในจังหวัดนครราชสีมา จำนวน 30 ราย  

3.2.1 การตรวจสอบความเช่ือมั่น (Reliability) ประเมินความเช่ือมั่นของแบบสอบถามปัจจัยนำ วัดความรู้
ความเข้าใจเกี่ยวกับการบริโภคอาหารโดยใช้ค่า KR-20 เท่ากับ 0.76 

3.2.2 หาค่าความเช่ือมั่นของแบบสอบถาม ด้วยการวิเคราะห์สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค 
(Cronbach’s coefficient alpha) โดยได้ค่าความเช่ือมั่นไม่น้อยกว่า 0.75 แล้วจึงนำเครื่องมือที่ได้รับการตรวจสอบไปใช้กับ
กลุ่มตัวอย่างต่อไป ซึ่งได้ผลการวิเคราะห์ค่าความเที่ยง ดังนี ้

1) แบบสอบถามเกี่ยวกับปัจจัยนำ เจตคติ ปัจจัยเอื้อเกี่ยวกับการเข้าถึงของการบริโภคอาหาร  
แหล่งขายอาหาร ทักษะการเลือกบริโภคอาหาร  ปัจจัยเสริมเกี่ยวกับการได้รับแรงสนับสนุนจากครอบครัว เพื่อน ต่อพฤติกรรม
การบริโภคอาหาร เท่ากับ 0.79, 0.82 และ 0.83 ตามลำดับ 

2) แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายในจังหวัดนครราชสีมา เท่ากับ 0.80  
 4. การเก็บรวบรวมข้อมูล  

ดำเนินการการเก็บรวบรวมข้อมูลตามขั้นตอน ดังนี้  
4.1 ทำหนังสือขอความร่วมมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล แจ้งวัตถุประสงค์และอธิบายรายละเอียดเกี่ยวกับการทำวิจัย 

รวมถึงการตอบแบบสอบถามด้วยความสมัครใจ และขอความยินยอมจากกลุ่มตัวอย่าง 
4.2 วางแผนการจัดเก็บข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างท่ีได้กำหนดไว้ 
4.3 เก็บข้อมูลโดย ผู้วิจัยเป็นผู้แจกแบบสอบถาม และให้คำอธิบายแบบช้ีแจงอาสาสมัครแล้ว กลุ่มตัวอย่างตอบ

แบบสอบถามด้วยตนเอง    
4.4 นำแบบสอบถามที่ได้รับคืน มาตรวจความสมบูรณ์ถูกต้อง และนำไปวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ 

 5. การวิเคราะห์ข้อมูล และสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล   
5.1 วิเคราะห์ข้อมูลปัจจัยคุณลักษณะส่วนบุคคล ด้วยสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ได้แก่ ความถี่ 

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
5.2 วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยคุณลักษณะส่วนบุคคล กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่น

ตอนปลายในจังหวัดนครราชสีมา ด้วยสถิติการทดสอบไคสแควร์ (Chi-Square Test)  
5.3 วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริม กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ

วัยรุ่นตอนปลายในจังหวัดนครราชสีมา ด้วยสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์เพียร์สัน (Pearson’s Product Moment 
Correlation Coefficient) 
 6. จริยธรรมในการวิจัย 
 การศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย : กรณีศึกษา นักศึกษาใน
สถาบันการศึกษาแห่งหนึ่ง จังหวัดนครราชสีมาผ่านการพิจารณารับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
วิทยาลัยนครราชสีมา เลขท่ี NMCEC-0049/2564  วันท่ีรับรอง 10 พฤษภาคม 2565  
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ผลการวิจัย 
 1. ปัจจัยคุณลักษณะส่วนบุคคล พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 66.1 มีอายุ 21 ปี ร้อยละ 26.3 
อยู่ระดับการศึกษาช้ันปีที่ 2 ร้อยละ 45.8 ส่วนใหญ่พักอาศัยอยู่คนเดียวร้อยละ 43.0 มีรายได้ต่ำกว่า 3,000 บาท ร้อยละ 58.6 
ส่วนใหญ่ไม่มีโรคประจำตัว ร้อยละ 97.6 และมีค่าดัชนีมวลกาย (BMI) สมส่วน ร้อยละ 73.3 
 2. ปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริม ที่เกี่ยวข้องกับการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย 

2.1 ปัจจัยนำที่เกี่ยวข้องกับการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย 
2.1.1 ความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีระดับความรู้

เกี่ยวกับการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย อยู่ในระดับสูงมากที่สุด ร้อยละ 56.1 รองลงมาคือ มีความรู้ ระดับปานกลาง 
และความรู้ระดับต่ำ ร้อยละ 29.5 และ 14.4 ตามลำดับ (Mean = 7.42 จากคะแนนเต็ม 10 คะแนน, S.D. = 2.35)  

2.1.2 เจตคติเกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีเจต
คติอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 43.4 รองลงมาคือ มีระดับเจตคติระดับดี และเจตคติระดับไม่ดี ร้อยละ ร้อยละ 42.8 และ 
14.3 ตามลำดับ (Mean = 3.13 จากคะแนนเต็ม 5 คะแนน, S.D. = 1.39)  

2.2 ปัจจัยเอื้อที่เกี่ยวข้องการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ มีปัจจัยเอื้ออยู่ใน
ระดับดี ร้อยละ 41.8 รองลงมาคือ ระดับปานกลาง และปัจจัยเอื้อไม่ดี  ร้อยละ 39.8 และ25.5 ตามลำดับ (Mean = 3.84 
จากคะแนนเต็ม 5 คะแนน, S.D. = 1.17)  

2.3 ปัจจัยเสริมที่เกี่ยวข้องกับการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ มีปัจจัยเสริม
อยู่ในระดับดี ร้อยละ 38.9 รองลงมาคือ ระดับปานกลาง และระดับไม่ดี ร้อยละ 33.9 และ 27.9 ตามลำดับ (Mean = 3.52 
จากคะแนนเต็ม 5 คะแนน, S.D. = 1.31)  
 3. พฤติกรรมการบริโภคอาหารเกี่ยวกับสุขภาพของวัยรุ่นตอนปลาย   
               กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยู่ในระดับดี ร้อยละ 45.8 รองลงมาคือ พฤติกรรมการ
บริโภคอาหารระดับปานกลาง และระดับไม่ดีร้อยละ 29.1 และ 25.1 ตามลำดับ (Mean = 3.69 จากคะแนนเต็ม 5 คะแนน, 
S.D. = 1.33)  

4. การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยคุณลักษณะส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา พักอาศัย 
รายได้ โรคประจำตัวและดัชนีมวลกาย (BMI) กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายในจังหวัดนครราชสีมา  

ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยคุณลักษณะส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา ที่พักอาศัย 
รายได้ โรคประจำตัว และดัชนีมวลกาย (BMI) กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายในจังหวัดนครราชสีมา  
ดังแสดงในตารางที่ 1 
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ตารางที่ 1 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยคุณลักษณะส่วนบุคคล กับพฤติกรรมการบรโิภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย 
ปัจจัยคุณลกัษณะ 

ส่วนบุคคล 
ระดับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร รวม 

(n = 251) 
x2 p-value 

ดี ปานกลาง ไม่ด ี
เพศ 
 ชาย 39 29 17  

0.545 0.113 
 หญิง 76 44 46  
อาย ุ

 18 - 20  ปี 44 23 30  
4.73 0.094 

 21 ปีข้ึนไป 71 50 33  
ระดับการศึกษา 
 ช้ันปีท่ี 1 - 2 67 42 39  

3.65 0.160 
 ช้ันปีท่ี 3 - 4 48 31 24  
การพักอาศัย 
 อยู่คนเดียว 38 36 34  

4.105 0.007**  อยู่กับพ่อแม่ 44 20 10  
 อยู่กับญาต ิ 2 1 0  
รายได ้
 ต่ำกว่า 3,000 บาท 69 43 35  

6.39 0.17  3,001 - 6,000 บาท 39 26 18  
 6,001 บาท บาทขึ้นไป 7 4 10  
ดัชนีมวลกาย (BMI) 
 น้อยกว่า 18.5  
 (น้ำหนักต่ำกว่าเกณฑ์) 

22 1 0  

127.91 <.001** 
 18.5 – 22.9  
 (สมส่วน) 

92 57 35  

 23.0 ขึ้นไป  
 (น้ำหนักเกิน/อว้นระดับ 1-2) 

1 12 19  

*p <.05  **p<.001 
 

ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยคุณลักษณะส่วนบุคคลกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร พบว่า การพักอาศัย 

และดัชนีมวลกาย มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (x2 = 4.105 และ x2 = 
127.91, p-value < 0.05) ตามลำดับ ส่วนเพศ อายุ ระดับการศึกษา และรายได้ ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภค
อาหาร  
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5. การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อ และปจัจัยเสริมกบัพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ 
วัยรุ่นตอนปลาย 

ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยนำ ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริมกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่น
ตอนปลาย ดังแสดงในตารางที่ 2 
 

ตารางที่ 2 การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยนำ กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย  

ปัจจัยนำ 
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
r p-value 

ความรู้เกี่ยวกับการบรโิภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย -.483 <.001** 
เจตคตเิกี่ยวกับการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย -.079 .214 
 *p <.05    **p<.001 
   

ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ ระหว่างปัจจัยนํากับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร พบว่า ความรู้เกี่ยวกับการบริโภค
อาหารของวัยรุ่นตอนปลายมีความสัมพันธ์ทางลบพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายในระดับปานกลาง อย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติที่  (r = -.483 , p-value < .001) ส่วนเจตคติ เกี่ยวกับการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายไม่มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย  
 

ตารางที่ 3 การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเอื้อ กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย  

ปัจจัยเอื้อ 
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
r p-value 

ปัจจัยที่จําเป็นต่อการทำให้เกิดพฤติกรรมทางสุขภาพ ได้แก่การ
เข้าถึงของการบริโภคอาหาร แหลง่ขายอาหาร และทักษะการเลือก
บริโภคอาหาร 

-0.038 .546 

 *p <.05    **p<.001 
   

ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเอื้อกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย พบว่า 
การเข้าถึงของการบริโภคอาหาร แหล่งขายอาหาร และทักษะการเลือกบริโภคอาหารไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย  
 

ตารางที่ 4 การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเสริม กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย   

ปัจจัยเสริม 
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
r p-value 

การสนับสนุนจากครอบครัว เพื่อน และการได้รับข้อมูลข่าวสารต่อ
พฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายในจังหวัด
นครราชสีมา 

.885 <.001** 

 *p <.05    **p<.001 
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  ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยเสริมกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย  พบว่า 
การสนับสนุนจากครอบครัว เพื่อน และการได้รับข้อมูลข่าวสารมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย
ในระดับสูง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = .885, p-value < .001) 
 

อภิปรายผลการวิจัย  
 1. ลักษณะส่วนบุคคล ได้แก่ การพักอาศัย และดัชนีมวลกายมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร

ของวัยรุ่นตอนปลายอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (x2 = 4.105 และ x2 = 127.91 ,p-value < 0.05)  จากข้อมูลเชิงพรรณนา
พบว่าวัยรุ่นตอนปลายที่พักอาศัยอยู่กับครอบครัวมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ไม่ดีน้อยกว่าวัยรุ่นตอนปลายที่อาศัยอยู่
คนเดียว เนื่องจากวัยรุ่นตอนปลายที่พักอาศัยอยู่คนเดียวจะมีแนวโน้มในการไปรับประทานอาหารนอกบ้านและรับประทาน
อาหารกับเพื่อนจึงมีโอกาสได้รับอิทธิพลจากเพื่อนที่ส่งผลกระทบต่อการตัดสินใจในการบริโภคอาหาร ส่วนดัชนีมวลกายซึ่งมี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายนั้น สามารถอภิปรายได้ว่าจากข้อมูลเชิงพรรณนาพบว่า 
มากกว่าครึ่งหนึ่ง (ร้อยละ 59.38) ของวัยรุ่นตอนปลายที่มีดัชนีมวลกายมีแนวโน้มของพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ไม่ดี  
ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัยของ นัชชา ยันติ และอภิญญา อุตระชัย(8) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภค
อาหารในนักศึกษาระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง ในจังหวัดปทุมธานี พบว่าลักษณะที่พักอาศัย และภาวะน้ำหนักเกิน 
มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value = 0.007 และ <.001)  
   ส่วน เพศ อายุ ระดับการศึกษา และรายได้ ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย 

เนื่องจากวัยรุ่นตอนปลายที่ เป็นกลุ่มตัวอย่างในการวิจัยครั้งนี้มีคุณลักษณะทางประชากรที่มีความคล้ายคลึงกัน 

(Homogeneous) ซึ่งอาจจะส่งผลต่อการมีพฤติกรรมการบริโภคที่คล้ายคลึงกัน ซึ่งไม่สอดคล้องกับการวิจัยของของ  

มโนลี ศรีเปารยะ เพ็ญพงษ์(13) ศึกษาเรื่องพฤติกรรมการบริโภคอาหารของกลุ่มนักเรียนและนักศึกษาในจังหวัดสุราษฎร์ธานี  

พบว่า ระดับชั้น มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ( p-value<.05) และ

มัณทนาวดี เมธาพัฒนะ(6) ศึกษาเรื่องปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักศึกษาพยาบาล พบว่า ช้ันปี

ที่ศึกษามีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักศึกษาพยาบาล อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value<.05)   

 2.  ปัจจัยนํา ได้แก่ความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายมีความสัมพันธ์ทางลบพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายในระดับปานกลาง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่  (r = -.483, p-value < .001) ส่วนเจตคติ
เกี่ยวกับการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลายไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย สามารถ
อภิปรายได้ว่า ถึงแม้ว่าวัยรุ่นจะมีความรู้เกี่ยวกับอาหารที่ดีต่อสุขภาพและเจตคติที่ดีเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร แต่การนำ
ความรู้ไปปฏิบัติในชีวิตประจำวันและเจตคติอาจไม่สอดคล้องกัน เนื่องจากมีปัจจัยอื่นที่ส่งผลต่อการตัดสินใจและเลือกการ
บริโภคอาหารมากกว่า เช่นการสนับสนุนจากครอบครัว เพื่อน และการได้รับข้อมูลข่าวสาร วัยรุ่นมักเผชิญแรงกดดันจากเพื่อน
หรือสังคมในการเลือกอาหาร ซึ่งอาจส่งผลให้พวกเขาเลือกบริโภคอาหารที่ไม่เหมาะสมแม้ว่าจะมีความรู้ที่ถูกต้องเกี่ยวกับ
อาหาร นอกจากนี้การบริโภคอาหารมักเกี่ยวข้องกับความพึงพอใจและรสนิยมส่วนบุคคล วัยรุ่นอาจเลือกอาหารที่มีรสชาติ
อร่อยมากกว่าคำนึงถึงคุณค่าทางโภชนาการ รวมถึงการเข้าถึงข้อมูลที่ถูกต้องและเชื่อถือได้เกี่ยวกับอาหารก็มีความสำคัญ  
ถ้าข้อมูลที่ได้รับไม่ถูกต้องหรือไม่เหมาะสม อาจทำให้เกิดการตัดสินใจที่ผิดพลาดในการบริโภคอาหาร ตลอดจน
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของวัยรุ่นตามช่วงเวลา เช่น การทดลองกับอาหารใหม่ ๆ การบริโภคอาหารเพื่อความสะดวกหรือ
อาหารจานด่วน หรือการลดน้ำหนัก ทำให้พฤติกรรมการบริโภคไม่สอดคล้องกับความรู้ที่มี ไม่สอดคล้องกับงานวิจัยของ 
มัณทนาวดี เมธาพัฒนะ(6) ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักศึกษาพยาบาล โดยประยุกต์
แนวคิดการส่งเสริมสุขภาพของเพนเดอร์ พบว่าความรู้ทางโภชนาการ มีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
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ของนักศึกษาพยาบาล (r = .77, p<.001) การวิจัยของ อรวรรณ มุงวงษา และกุลวดี เข่งวา(14) ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายโรงเรียนวัดจันทราวาส (ศุขประสารราษฎร์)  
จังหวัดเพชรบูรณ์ พบว่าความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหารทางบวกมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียน
อยู่ในระดับปานกลาง และทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารทางบวกมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ
นักเรียนอยู่ในระดับต่ำ และการวิจัยของ น้ำทิพย์  อุ่นแก้ว(7)  ได้ศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ
นักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนปลาย อำเภอคลองขลุง จังหวัดกำแพงเพชร โดยประยุกต์ใช้  PRECEDE-PROCEED Model 
(Moshki, Dehnoalian, and Alami)(9) พบว่า ทัศนคติเกี่ยวกับการบริโภคอาหารสามารถทำนายพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
ของนักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนปลายได้ ร้อยละ 31.40 (R2 = 0.314, p-value<.001)    
 3. ปัจจัยเอื้อ ได้แก่การเข้าถึงของการบริโภคอาหาร แหล่งขายอาหาร และทักษะการเลือกบริโภคอาหารไม่มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารในวัยรุ่นตอนปลาย สามารถอภิปรายได้ว่าในยุคปัจจุบันมีแหล่งขายอาหารและ
การจำหน่ายอาหารที่หลากหลายช่องทาง เช่นร้านจำหน่ายอาหารสะดวกซื้อ ฟาสต์ฟู้ด และร้านจำหน่ายอาหารผ่าน
แอพพลิเคช่ัน ซึ่งอาจมีการควบคุมคุณภาพอาหารในระดับที่ค่อนข้างต่ำ ส่งผลให้วัยรุ่นตอนปลายสามารถเข้าถึงแหล่งบริโภค
อาหารได้ทั้งแหล่งบริโภคอาหารที่มีคุณภาพทางโภชนาการที่ดีและไม่ดี อาจจะส่งผลให้การเข้าถึงของการบริโภคอาหาร  
แหล่งขายอาหาร ทักษะการเลือกบริโภคอาหารไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร รวมถึงการมีปัจจัยเสริมอื่นๆ
ที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารในวัยรุ่นตอนปลายมากกว่า เช่นการได้รับแรงสนับสนุนจากครอบครัว เพื่อน และ
การได้รับข้อมูลข่าวสาร ไม่สอดคล้องกับการศึกษาของ รัตนาภรณ์ สาสีทา (15) ศึกษาความรอบรู้ด้านโภชนาการกับพฤติกรรม
การบริโภคอาหารของนักศึกษาระดับปริญญาตรี คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ พบว่า การเข้าถึงข้อมูล
ด้านโภชนาการ มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value<.05) โดยนักศึกษาท่ีมีการ
เข้าถึงข้อมูลด้านโภชนาการที่ดี จะมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ดี  
  4. ปัจจัยเสริมมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารในวัยรุ่นตอนปลาย อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value 
<.05)  สามารถอธิบายได้ว่าแรงสนับสนุนจากครอบครัว เพื่อน และการได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการบริโภคอาหารที่ดีจะมี
ผลต่อการชักจูงให้วัยรุ่นตอนปลายมพีฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ดีด้วย ปัจจัยเสริม เช่น การดูสื่อโทรทัศน์ วิทยุ โฆษณา และ
สื่อออนไลน์ต่างๆ เฟสบุ๊ค และไลน์ ฯลฯ ที่เสนอข้อมูลที่มีประโยชน์ต่อสุขภาพส่งผลต่อการตัดสินใจในการบริโภคอาหารที่มี
ประโยชน์ต่อสุขภาพของวัยรุ่นตอนปลาย สอดคลอ้งกับการวิจัยของ ปาจารีย์ ซิบังเกิด(16) ศึกษาระดับพฤติกรรม ระดับปัจจัยที่
เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารปลอดภัย และปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารปลอดภัยของนิสิต
ระดับปริญญาตรี พบว่าปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารปลอดภัยประกอบด้วย ทัศนคติการบริโภคอาหาร
ปลอดภัย ความตระหนักในการบริโภคอาหารปลอดภัย การรับรู้ข้อมูล ข่าวสารเรื่องอาหารปลอดภัย และความต้องการและ
แรงจูงใจในการบริโภคอาหารปลอดภัย สามารถทำนายพฤติกรรมการบริโภคอาหารปลอดภัยของนิสิตระดับปริญญาตรี 
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ วิทยาเขต กำแพงแสน ได้ร้อยละ 53.3 แสดงให้เห็นว่าปัจจัยเสริม ได้แก่ แรงสนับสนุนจาก
ครอบครัว เพื่อน และการได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการบริโภคอาหารเป็นปัจจัยที่ส่งผลต่อการบริโภคอาหารของวัยรุ่นตอนปลาย  
 

ข้อเสนอแนะ   
ข้อเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช้  

  1. ควรจัดกิจกรรม/โปรแกรมสำหรับการบริโภคอาหารที่เหมาะสมร่วมกับการส่งเสริมการออกกำลังกายในวัยรุ่น
ตอนปลายที่มีภาวะโภชนาการเกิน โดยมีการติดตามและประเมินผลอย่างสม่ำเสมอ 
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 2. ควรมีโครงการหรือกิจกรรมที่ส่งเสริมให้ครอบครัวมีส่วนร่วมในการเลือกซื้อและเตรียมอาหาร เช่น การทำอาหาร
ร่วมกัน หรือการจัดมื้ออาหารที่ดีต่อสุขภาพ เพื่อส่งเสริมให้วัยรุ่นมีแนวทางการบริโภคอาหารที่ดี  
  3. ควรพัฒนาและเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการบริโภคอาหารที่ถูกต้องและเช่ือถือได้ ผ่านช่องทางต่างๆ เช่น 
สื่อสังคมออนไลน์ เว็บไซต์ หรือแอพพลิเคชันจัดหลักสูตรหรือการอบรมเกี่ยวกับโภชนาการสำหรับวัยรุ่นและผู้ปกครอง เพื่อ
เสริมสร้างความรู้และทักษะในการเลือกอาหารที่ดีต่อสุขภาพ  
 4. ควรบูรณาการกิจกรรมส่งเสริมการเข้าถึงของการบริโภคอาหาร แหล่งขายอาหาร ทักษะการเลือกบริโภคอาหาร
เข้ากับปัจจัยเสริม โดยเฉพาะการเข้าถึงข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการเข้าถึงของการบริโภคอาหาร แหล่งขายอาหาร และทักษะ
การเลือกบริโภคอาหาร 

ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป  
  1. ควรขยายกลุ่มตัวอย่างไปยังสถาบันการศึกษาอื่น ๆ หรือกลุ่มวัยรุ่นที่มีคุณลักษณะทางสังคมและเศรษฐกิจ
ที่แตกต่างกัน เพื่อให้สามารถวิเคราะห์ปัจจัยที่เกี่ยวข้องได้อย่างหลากหลายมากขึ้น และนำผลการวิจัยไปใช้ในการอ้างอิง
ประชากรได้กว้างขวางยิ่งข้ึน 

2. ทำการศึกษาเชิงคุณภาพ เช่น การสัมภาษณ์ หรือการทำ Focus Group Interview เพื่อเข้าใจมุมมองและ
ประสบการณ์ที่แท้จริงของวัยรุ่นเกี่ยวกับการสนับสนุนจากครอบครัวและเพื่อนที่ส่งผลต่อการพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
ในบริบททางสังคมและวัฒนธรรมที่แตกต่างกัน  
  3. วิจัยกึ่งทดลองเพื่อพัฒนาโปรแกรมการส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหาร ที่มีเป้าหมายในการส่งเสริม
การสนับสนุนจากครอบครัวและเพื่อน รวมถึงการเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารที่ถูกต้องเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร โดยประยุกต์ใช้
แนวคิดทฤษฎีทางการตลาด หรือสร้างแพลตฟอร์มออนไลน์ท่ีส่งเสริมพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ดีในวัยรุ่นตอนปลาย และ
ขยายไปในกลุ่มอายุอื่นๆด้วย  
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