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บทคัดย่อ

	 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงบรรยายเพ่ือศึกษาความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร พฤติกรรม

การรบัประทานอาหาร และภาวะโภชนาการของนกัเรยีนพยาบาลทหารอากาศ รวมท้ังศึกษาความสมัพนัธ์

ระหว่างความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร พฤติกรรมการรับประทานอาหาร กับภาวะโภชนาการ

ของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ วิทยาลัยพยาบาลทหารอากาศ ตัวอย่างประกอบด้วยนักเรียนพยาบาล

ทหารอากาศหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต และหลักสูตรประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร์ ระดับต้น 

จำ�นวน 210 คน เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป ความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร 

พฤติกรรมการรับประทานอาหาร และประเมินภาวะโภชนาการด้วยการวัดค่าดัชนีมวลกาย และเส้นรอบเอว 

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา และค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของสเปียร์แมน

	 ผลการวิจัยพบว่า นักเรียนพยาบาลทหารอากาศมีความรู้ทางโภชนาการ และมีทัศนคติต่ออาหาร

โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง คือมีค่าเฉลี่ยร้อยละของคะแนนเต็มเท่ากับ 68.42 และ 76.25 ตามลำ�ดับ 

แต่พฤติกรรมการรบัประทานอาหารโดยรวมไมเ่หมาะสม คอืมคีา่เฉลีย่รอ้ยละของคะแนนเตม็เทา่กับ 58.35 

ในด้านภาวะโภชนาการพบว่า นักเรียนพยาบาลทหารอากาศ ร้อยละ 75.71 มีดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์ปกติ 

ในขณะที่ร้อยละ 14.76 และร้อยละ 9.53 มีภาวะโภชนาการผอม และน้ำ�หนักเกินจนถึงอ้วนตามลำ�ดับ 

ค่าเฉล่ียดัชนีมวลกาย 20.42 ± 1.95 กิโลกรัม/ เมตร2 ส่วนเส้นรอบเอวพบว่า นักเรียนพยาบาลทหารอากาศ

ร้อยละ 99.05 มีเส้นรอบเอวอยู่ในเกณฑ์ปกติ และค่าเฉลี่ยเส้นรอบเอว 70.61 ± 5.77 เซนติเมตร  

ผลการวิเคราะห์ความสมัพนัธพ์บว่า ทัศนคตต่ิออาหารและพฤตกิรรมการรบัประทานอาหารมคีวามสมัพนัธ์

เชิงลบกับภาวะโภชนาการ คือ เส้นรอบเอวอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p < .05 และ p < .01 ตามลำ�ดับ) 

ผลการศึกษาสามารถนำ�มาเป็นแนวทางจัดโปรแกรมสร้างเสริมสุขภาพ ให้ความรู้เก่ียวกับสารอาหาร  

เสริมสร้างทัศนคติที่ดีในการเลือกรับประทานอาหาร โดยเน้นปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารให้

เหมาะสมกับนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ เพื่อให้เกิดภาวะโภชนาการที่ดี
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Abstract 

	 This descriptive study aimed to describe nutritional knowledge, attitude toward 

food, food consumption behavior, and nutritional status, and to examine the associations 

between these factors in Air Force student nurses. The sample consisted of 210 Air Force 

student nurses in both undergraduate and technical program at Royal Thai Air Force 

Nursing College. The data were collected using questionnaires on demographic charac-

teristics, nutritional knowledge, attitude toward food, food consumption behavior. The 

subjects’ weight and waist circumference were also measured. The data were analyzed 

using descriptive statistics and Spearman’s correlation coefficient.

	 Results revealed that the Air Force student nurses had the average percentages 

of nutritional knowledge and attitude toward food at moderate level (68.42% and 76.25% 

respectively). However, their overall food consumption behaviors were inappropriate with 

an average percentage of 58.35. Regarding nutritional status, 75.71% of Air Force student 

nurses had body mass index normal level, while 14.76% and 9.53% of them were  

underweight, overweight and obesity, respectively. The average of body mass index was 

20.42 ± 1.95 kg/ m2. Waist circumference, 99.05% of Air Force student nurses had waist 

circumference at normal level and the average of waist circumference was 70.61 ± 5.77 cm. 

Correlation analysis revealed that attitude toward food and food consumption behaviors 

had negative significant relations to nutritional status (p < .05 and p < .01 respectively). 

Results in this study should be used for developing a nutritional health promotion program 

related to nutrition, promoting good attitudes to select appropriate food, and promoting 

appropriate food consumption behavior to improve nutritional status among these students.
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ความเป็นมาและความสำ�คัญของปัญหา

	 สภาพสังคมเมืองท่ีเปลี่ยนแปลงไปจากการพัฒนาด้านเศรษฐกิจสังคมอย่างรวดเร็วและ

จำ�นวนประชากรเพ่ิมมากข้ึน ทำ�ให้วิถีชีวิตต้องรีบเร่งประกอบกับลักษณะโลกไร้พรมแดน บริโภคนิยม 

สื่อโฆษณาสามารถเข้าถึงประชาชนได้ง่าย และส่งผลให้พฤติกรรมการบริโภคไม่เหมาะสม เช่น  

รับประทานอาหารนอกบ้าน พึ่งพาอาหารสำ�เร็จรูปบรรจุถุง บริโภคอาหารจานด่วนที่มีไขมันและ

คาร์โบไฮเดรตสูง กินผักผลไม้น้อย และขาดการออกกำ�ลังกาย เกิดความเครียดหาทางออกโดยการ

กินอาหาร สูบบุหร่ี ด่ืมสุรา เมื่อปฏิบัติพฤติกรรมเหล่านี้ต่อเนื่องเป็นเวลานานจะทำ�ให้เกิดภาวะ

โภชนาการเกินและโรคอ้วนเสี่ยงต่อการเกิดโรคไม่ติดต่อเรื้อรังหรือโรควิถีชีวิต ซึ่งมีแนวโน้มเพิ่มขึ้น

และมคีวามรุนแรงทัว่โลก (สำ�นกังานนโยบายและยุทธศาสตร์ สำ�นกังานปลดักระทรวงสาธารณสขุ, 

2554) จากผลการสำ�รวจสุขภาพประชาชนไทยโดยการตรวจร่างกาย ครั้งที่ 4 พ.ศ. 2551-2552 

ด้านโภชนาการพบว่า ความชุกของโรคอ้วน (obesity) ประชากรไทยอายุ 15 ปีข้ึนไป เพศชายร้อยละ 

28.40 และเพศหญิงร้อยละ 40.70 มีน้ำ�หนักเกิน (body mass index: BMI > 25 กิโลกรัม/เมตร2) 

และมีภาวะอ้วน (BMI 25- < 30 กิโลกรัม/เมตร2) พบในเพศชายร้อยละ 23 และเพศหญิงร้อยละ 

29.10 สว่นความชุกของภาวะอว้นลงพงุ (abdominal obesity) หมายถึงการมเีสน้รอบเอวมากกว่า 

90 เซนติเมตรในผู้ชาย และมากกว่า 80 เซนติเมตรในผู้หญิง พบว่า ร้อยละ 18.60 ของเพศชาย 

และร้อยละ 45 ของเพศหญิงมีภาวะอ้วนลงพุง โดยความชุกสูงสุดในกลุ่มอายุ 45-49 ปี และพบ

ในพื้นที่กรุงเทพมหานครมากที่สุด (ถาวร มาต้น, 2553; สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข สำ�นักงาน

สำ�รวจสุขภาพประชาชนไทย, 2552) 

	 ภาวะโภชนาการบ่งบอกถึงสภาวะของร่างกายท่ีเกิดจากการบริโภคอาหาร หากได้รับสารอาหาร

ไม่เหมาะสมหรือไม่เพียงพอจะก่อให้เกิดภาวะโภชนาการไม่ดี ซึ่งการประเมินภาวะโภชนาการทำ�ได้

โดย 1) การวัดสัดส่วนของร่างกาย 2) การตรวจร่างกาย 3) การตรวจทางห้องปฏิบัติการ และ  

4) การสำ�รวจพฤติกรรมการบริโภคอาหาร แต่สำ�หรับการศึกษาคร้ังนี้จะประเมินภาวะโภชนาการ

ดว้ยการช่ังน้ำ�หนกั วัดสว่นสงู วัดรอบเอว และใช้ BMI จากการทบทวนวรรณกรรมปจัจยัท่ีเก่ียวข้อง

กับภาวะโภชนาการในกลุม่นกัศึกษา (จงกลวรรณ มสุกิทอง, อรวมน ศรียุกตศทุธ, รตันาภรณ ์คงคา, 

และนาตยา แสงวิชัยภัทร, 2553; นพวรรณ เปียซื่อ, ดุษณี ทัศนาจันทธานี, สุมาลี กิตติภูมิ,  

และพรรณวดี พุธวัฒนะ, 2552) พบว่า ความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร และพฤติกรรม

การรับประทานอาหาร มีความสัมพันธ์กับภาวะโภชนาการ

	 นักเรียนพยาบาลทหารอากาศจัดอยู่ในช่วงวัยรุ่นตอนปลายท่ีมีการเปลี่ยนแปลงทางด้าน

ร่างกายและจติใจทีส่ง่ผลตอ่พฤตกิรรมการบริโภค โดยรบัประทานอาหารนอกบ้านมากข้ึน ชอบอาหาร
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ที่แปลกใหม่ และปฏิเสธอาหารแบบเดิม ๆ กินอาหารไม่เป็นเวลา และงดอาหารบางมื้อโดยเฉพาะ

ม้ือเช้า (เบญจา มุกตพันธ์, 2554) ซ่ึงเป็นสาเหตุของปัญหาโภชนาการ หากในช่วงวัยน้ีได้รับความรู้

ทางโภชนาการและตระหนักถึงความสำ�คัญของการมีพฤติกรรมการบริโภคที่เหมาะสม ก่อให้เกิด

ภาวะโภชนาการทีด่แีละมรีปูร่างสมสว่นอกีทัง้เมือ่สำ�เรจ็การศกึษาจะเป็นพยาบาลผูซ่ึ้งมบีทบาทเป็น

ผู้นำ�ด้านสุขภาพ ทำ�หน้าท่ีให้ความรู้ เป็นแบบอย่างท่ีดีในการปฏิบัติพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ 

ให้การดูแลสุขภาพของประชาชนและกำ�ลังพลของทหารอากาศ ด้วยเหตุนี้จึงเป็นประเด็นให้ผู้วิจัย 

มีความสนใจศึกษาความสัมพันธ์ของปัจจัยดังกล่าว เพ่ือเป็นแนวทางในการพัฒนาโปรแกรมสร้างเสริม 

สุขภาพด้านโภชนาการและป้องกันการเกิดภาวะโภชนาการเกินในอนาคตสำ�หรับนักเรียนพยาบาล

ทหารอากาศต่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 1.	เพื่อศึกษาความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร พฤติกรรมการรับประทานอาหาร 

และภาวะโภชนาการของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ

	 2.	เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร พฤติกรรม 

การรับประทานอาหาร กับภาวะโภชนาการของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ

กรอบแนวคิดการวิจัยและวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง

	 การศึกษาคร้ังน้ีใช้กรอบแนวคิดความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร 

พฤติกรรมการรับประทานอาหารและภาวะโภชนาการ ของ นพวรรณ เปียซื่อ และคณะ (2552) 

คือเมื่อบุคคลมีความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหารท่ีดี และพฤติกรรมการรับประทานอาหาร 

ท่ีเหมาะสม จะนำ�ไปสู่ภาวะโภชนาการท่ีดี ซ่ึงในการศึกษาคร้ังน้ีความรู้ทางโภชนาการเป็นความเข้าใจ

ท่ีถูกต้องเก่ียวกับสารอาหาร การบริโภคอาหารท่ีทำ�ให้เกิดโรค และประโยชน์ของป้ายโภชนาการ 

ทัศนคติต่ออาหารเป็นความคิดเห็น ความเชื่อมั่น ในการตัดสินใจเลือกบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพที่ดี

ของตนเอง พฤติกรรมการรับประทานอาหารเปน็ลักษณะนิสัยและการปฏิบตัิการรับประทานอาหาร 

และภาวะโภชนาการเป็นสภาวะของร่างกายท่ีเกิดจากการบริโภคอาหาร ซ่ึงประเมินจากค่าดัชนี 

มวลกายและเส้นรอบเอว
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วิธีดำ�เนินการวิจัย

	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยายวิเคราะห์ความสัมพันธ์

	 ประชากร คือ นักเรียนพยาบาลทหารอากาศหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ปีที่ 1-4 

จำ�นวน 197 คน และหลักสูตรประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร์ ระดับต้น ปีที่ 1-2 จำ�นวน 39 คน 

ทั้งหมดจำ�นวน 236 คน ปีการศึกษา 2556 ศึกษาที่วิทยาลัยพยาบาลทหารอากาศ 

	 ตัวอย่าง การกำ�หนดขนาดตัวอย่างใช้โปรแกรม G* Power 3.0.10 (นงลักษณ์ วิรัชชัย, 

2556; Faul, Erdfelder, Lang, & Buchner, 2007; Faul, Erdfelder, Buchner, & Lang, 2009) 

สถิติที่ผู้วิจัยใช้ในวิเคราะห์ข้อมูลครั้งนี้คือสถิติสหสัมพันธ์เพียร์สัน (Pearson’s Product Moment 

Correlation) กำ�หนดค่าขนาดอิทธิพล effect size เท่ากับ 0.2 ค่าระดับนัยสำ�คัญทางสถิติ (alpha) 

ที่ .05 และค่าอำ�นาจทดสอบ (Power) ที่ 0.8 ได้ขนาดตัวอย่างจำ�นวน 191 คน ได้เพิ่มจำ�นวน

ตวัอย่างอกีร้อยละ 10 เพือ่ปอ้งกันการสญูหายของตวัอย่างในระหว่างการเก็บข้อมลู รวมเปน็ตัวอย่าง

ที่คำ�นวณได้ 210 คน การคัดเลือกตัวอย่างแต่ละชั้นปีกำ�หนดตัวอย่างตามสัดส่วนประมาณ 2 : 1 

และนำ�เลขประจำ�ตัวนักเรียนมาจับฉลากให้ได้จำ�นวนตามที่กำ�หนดไว้ ได้ตัวอย่างนักเรียนพยาบาล

ทหารอากาศหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต จำ�นวน 180 คน และหลักสูตรประกาศนียบัตร 

พยาบาลศาสตร์ ระดับต้น จำ�นวน 30 คน

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 1.	แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ของ นพวรรณ เปียซื่อ และคณะ (2552) ประกอบด้วย

ข้อมูลเกี่ยวกับเพศ อายุ ชั้นปีที่ศึกษา โรคประจำ�ตัว รูปแบบการรับประทานอาหาร และค่าใช้จ่าย

ในการรับประทานอาหาร

	 2.	แบบสอบถามความรู้ทางโภชนาการ ของ นพวรรณ เปียซื่อ และคณะ (2552) เป็น 

ข้อคำ�ถามเกี่ยวกับความรู้อาหารทั่วไปและผลของอาหารต่อสุขภาพ อาหารประเภทไขมัน อาหารที่

มีแคลเซ่ียม อาหารท่ีมีโซเดียม อาหารท่ีมีใยอาหาร จำ�นวน 31 ข้อ ลักษณะคำ�ถามมีคำ�ตอบให้เลือก

คือ ใช่ ไม่ใช่ และไม่แน่ใจ โดยกำ�หนดค่าคะแนนดังนี้ ตอบถูก ให้ 1 คะแนน ตอบผิดหรือไม่แน่ใจ

ให้ 0 คะแนน คะแนนอยู่ระหว่าง 0-31 คะแนน แบบสอบถามมีค่าความเท่ียง KR-20 เท่ากับ 0.83 

สำ�หรับเกณฑ์การประเมินระดับความรู้ (จงกลวรรณ มุสิกทอง และคณะ, 2553) แบ่งเป็นความรู้

ทางโภชนาการดี ได้คะแนนเฉลี่ย 24.8 คะแนนขึ้นไป (≥ ร้อยละ 80 ของคะแนนเต็ม) ความรู้ทาง

โภชนาการปานกลางได้คะแนนเฉลี่ย 18.6-24.5 คะแนน (ร้อยละ 60-79 ของคะแนนเต็ม) และ

ความรู้ทางโภชนาการน้อยได้คะแนนเฉลี่ยน้อยกว่า 18.3 คะแนน (< ร้อยละ 60 ของคะแนนเต็ม) 
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	 3.	แบบสอบถามทัศนคติต่ออาหารของ นพวรรณ เปียซื่อ และคณะ (2552) เป็นข้อคำ�ถาม

เกี่ยวกับทัศนคติต่อรูปแบบการรับประทาน อาหารประเภทไขมัน อาหารที่มีแคลเซียม อาหารที่มี 

ใยอาหาร อาหารที่มีโซเดียม และอาหารประเภทโปรตีน จำ�นวน 24 ข้อ ลักษณะคำ�ถามมีคำ�ตอบ

ให้เลือกคือ เห็นด้วย ไม่แน่ใจ และไม่เห็นด้วย โดยกำ�หนดค่าคะแนนดังน้ี ตอบเห็นด้วย ให้ 1 คะแนน 

ตอบไม่แน่ใจหรือไม่เห็นด้วยให้ 0 คะแนน โดยทำ�การกลับค่าคะแนนสำ�หรับข้อคำ�ถามเชิงลบ  

ค่าคะแนนอยู่ระหว่าง 0-24 คะแนน แบบสอบถามมีค่าความเที่ยง KR-20 เท่ากับ 0.80 สำ�หรับ

เกณฑ์การประเมินระดับทัศนคติ (จงกลวรรณ มุสิกทอง และคณะ, 2553) แบ่งเป็นมีทัศนคติต่อ

อาหารดี ได้คะแนนเฉลี่ย 19.2 คะแนนขึ้นไป (≥ ร้อยละ 80 ของคะแนนเต็ม) มีทัศนคติต่ออาหาร

ปานกลางได้คะแนนเฉลี่ย 14.4-18.96 คะแนน (ร้อยละ 60-79 ของคะแนนเต็ม) และมีทัศนคติ

ต่ออาหารน้อยได้คะแนนเฉลี่ยน้อยกว่า 14.2 คะแนน (< ร้อยละ 60 ของคะแนนเต็ม)

	 4.	แบบสอบถามพฤตกิรรมการรบัประทานอาหารของ นพวรรณ เปยีซือ่ และคณะ (2552) 

เป็นข้อคำ�ถามเกี่ยวกับการปฏิบัติในเรื่องการเลือกประเภทอาหารต่าง ๆ เช่น อาหารประเภทไขมัน 

อาหารที่มีแคลเซียม อาหารที่มีใยอาหาร อาหารที่มีโซเดียม เครื่องดื่มชา กาแฟ และรูปแบบในการ

รับประทาน จำ�นวน 30 ข้อ ลักษณะคำ�ถามมีคำ�ตอบให้เลือกคือ ปฏิบัติประจำ� ปฏิบัติเป็นบางครั้ง 

และไม่เคยปฏิบัติ โดยกำ�หนดค่าคะแนนดังนี้ ตอบปฏิบัติประจำ�ให้ 2 คะแนน ปฏิบัติเป็นบางครั้ง

ให้ 1 คะแนน และไม่เคยปฏิบัติให้ 0 คะแนนโดยทำ�การกลับค่าคะแนนสำ�หรับข้อคำ�ถามเชิงลบ 

ค่าคะแนนอยู่ระหว่าง 0-60 คะแนน แบบสอบถามมีค่าความเที่ยง test–retest reliability เท่ากับ 

0.85 สำ�หรับเกณฑ์การประเมินระดับพฤติกรรม (จงกลวรรณ มุสิกทอง และคณะ, 2553) แบ่งเป็น

มีพฤติกรรมการรับประทานอาหารเหมาะสมได้คะแนนเฉลี่ย 48 คะแนนขึ้นไป (≥ ร้อยละ 80 ของ

คะแนนเต็ม) มีพฤติกรรมการรับประทานอาหารปานกลางได้คะแนนเฉล่ีย 36-47.4 คะแนน (ร้อยละ 

60-79 ของคะแนนเต็ม) และมีพฤติกรรมการรับประทานอาหารไม่เหมาะสมได้คะแนนเฉล่ียน้อยกว่า 

35.4 คะแนน (< ร้อยละ 60 ของคะแนนเต็ม) 

	 5.	การประเมินภาวะโภชนาการประกอบด้วย เคร่ืองช่ังน้ำ�หนัก และสายวัดรอบเอว โดยการ

คำ�นวณค่าดัชนีมวลกาย (ถาวร มาต้น, 2553; รังสรรค์ ต้ังตรงจิตร, 2550; World Health  

Organization, 2000; Zhou BF, 2002) ดังนี้

	 	 5.1	การประเมินดัชนีมวลกาย โดยคิดจากน้ำ�หนัก (กิโลกรัม) หารด้วยส่วนสูงยกกำ�ลังสอง 

(เมตร2) โดยใช้เกณฑ์ประเมินภาวะอ้วนสำ�หรับคนเอเชีย ค่าดัชนีมวลกาย (BMI) น้อยกว่า 18.5 

กิโลกรัม/เมตร2 แปลว่าน้ำ�หนักต่ำ�กว่าเกณฑ์ ค่า BMI 18.5-22.9 กิโลกรัม/เมตร2 แปลว่าปกติ  

และค่า BMI มากกว่าหรือเท่ากับ 23 กิโลกรัม/เมตร2 แปลว่าน้ำ�หนักเกินและอ้วน
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	 	 5.2	สายวัด ใช้ประเมินเส้นรอบเอวประเมินภาวะโภชนาการอ้วนลงพุง โดยใช้เกณฑ์ 

ตามประเมินภาวะอ้วนสำ�หรับคนเอเชีย ผู้ชายต้องมีรอบเอวมากกว่า 90 เซนติเมตร (ค่าปกติ  

90 เซนติเมตร) และผู้หญิงมากกว่า 80 เซนติเมตร (ค่าปกติ 80 เซนติเมตร)

	 การพิทักษ์สิทธิ์ของตัวอย่าง

	 ผูวิ้จยัไดช้ี้แจงให้ผูเ้ข้ารว่มวิจยัทราบถึงสทิธิใ์นการตอบรบัหรอืปฏเิสธในการเข้ารว่มการศกึษา

ครัง้นีส้ทิธิท่ี์จะไมต่อบคำ�ถามบางคำ�ถามทีเ่ป็นเรือ่งสว่นตัวหรอืเรือ่งทีไ่มต้่องการเปดิเผยรวมทัง้ข้อมลู

ที่ได้จากการศึกษาครั้งนี้ นำ�เสนอโดยภาพรวมไม่ระบุช่ือของผู้ตอบแบบสอบถามเมื่อผู้เข้าร่วมวิจัย

ยินดีเข้าร่วมการวิจัยและเซ็นช่ือยินยอมเข้าร่วมการวิจัยในแบบแสดงความจำ�นงเข้าร่วมการวิจัย  

ผู้วิจัยจึงดำ�เนินการเก็บรวบรวมข้อมูลการวิจัย

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 1.	ผู้วิจัยเข้าพบผู้เข้าร่วมวิจัย ช้ีแจงวัตถุประสงค์ ประโยชน์ของการทำ�วิจัยและข้ันตอน 

การเก็บข้อมูล พร้อมทั้งแจกเอกสารแสดงความจำ�นงเข้าร่วมการวิจัย

	 2.	แจกแบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล แบบสอบถามความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร 

และพฤติกรรมการรับประทานอาหารให้ตอบด้วยตนเอง ใช้เวลาประมาณ 15-20 นาที โดยให้กลับ

ไปทำ�และขอให้ส่งคืนภายใน 2 สัปดาห์

	 3.	ผู้วิจัยประเมินภาวะโภชนาการโดยการช่ังน้ำ�หนัก วัดส่วนสูง และคำ�นวณค่าดัชนีมวลกาย 

ส่วนเส้นรอบเอวใช้สายวัด โดยวัดส่วนเว้าท่ีสุดของเอว (มักอยู่เหนือสะดือเล็กน้อย แต่ถ้าไม่มีส่วนเว้า

ให้วัดรอบตามแนวสะดือ ห้ามแขม่วท้องหรือเบ่งท้องตึง) แล้วแจ้งผลให้ทราบ 

	 4.	ตรวจสอบความถูกต้องครบถ้วนของข้อมูล แล้วนำ�มาวิเคราะห์ทางสถิติ

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 1.	สถิติบรรยาย ประกอบด้วยความถ่ี ร้อยละใช้วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล ส่วนค่าเฉลี่ย  

ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ใช้วิเคราะห์ความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร พฤติกรรมการ 

รับประทานอาหาร และภาวะโภชนาการ และระดับความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร พฤติกรรม

การรับประทานอาหาร และภาวะโภชนาการคิดคะแนนเทียบกับเกณฑ์และคำ�นวณค่าร้อยละของ

คะแนนเฉลีย่โดยเทียบจากคะแนนเตม็ (Mean %) เพือ่ความชัดเจนในการเปรยีบเทียบผลการศกึษา

และการอภิปรายผล

	 2.	สถิติอ้างอิง เพื่อวิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่อ

อาหาร พฤติกรรมการรับประทานอาหาร กับภาวะโภชนาการ โดยทดสอบการกระจายของข้อมูลว่า
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มีการแจกแจงเป็นปกติหรือไม่ ใช้ One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test ถ้ามีการกระจาย

ปกติวิเคราะห์โดยการหาค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน (Pearson’s Product Moment 

Correlation) และการกระจายไม่เป็นปกติวิเคราะห์โดยการหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ของสเปียร์แมน 

(Spearman Correlation)

ผลการวิจัย

	 นกัเรียนพยาบาลทหารอากาศ 210 คน พกัในหอพกัท้ังหมด ประกอบด้วย นกัเรียนพยาบาล

หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ชั้นปีที่ 1-4 เพศหญิง 180 คน (ร้อยละ 85.71) อายุระหว่าง 

18-22 ปี อายุเฉลี่ย 20.21 ปี และหลักสูตรประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร์ ระดับต้น เพศชาย 

30 คน (ร้อยละ 14.29) อายุระหว่าง 18-21 ปี อายุเฉลี่ย 19.61 ปี ส่วนใหญ่ไม่มีโรคประจำ�ตัว 

(ร้อยละ 93.33) ปัญหาสุขภาพที่พบคือ ภูมิแพ้ หอบหืด ไซนัสอักเสบ โรคของต่อมไทรอยด์  

และโรคกรดไหลย้อน ส่วนใหญ่ (ร้อยละ 93.80) รับประทานอาหารครบ 3 มื้อต่อวัน ซื้ออาหาร

ปรุงสำ�เร็จรับประทานร้อยละ 85.20 และมีค่าใช้จ่ายเก่ียวกับอาหารเฉล่ียต่อวัน 100 บาท ร้อยละ 64.76 

มคีวามรูท้างโภชนาการโดยรวมอยู่ในระดบัปานกลาง (รอ้ยละ 68.42 ของคะแนนเต็ม) และมคีะแนน

เฉลี่ย 21.21 ± 2.97 คะแนน จากคะแนนเต็ม 31 คะแนน เมื่อพิจารณาเป็นรายด้านของความรู้ 

พบว่า มีคะแนนเฉลี่ยของความรู้ด้านรูปแบบการรับประทานอาหารและผลต่อสุขภาพ (ร้อยละ 86 

ของคะแนนเต็ม) มากกว่าคะแนนเฉลี่ยของความรู้ประเภทอาหาร (ร้อยละ 67.86 ของคะแนนเต็ม) 

สำ�หรับความรู้ด้านประเภทอาหารพบว่า มีคะแนนเฉล่ียของความรู้เก่ียวกับอาหารท่ีมีโซเดียมน้อยท่ีสุด 

(ร้อยละ 63.67 ของคะแนนเต็ม) แสดงในตาราง 1

ตาราง 1 คะแนนความรู้ทางโภชนาการของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ (N = 210)

ความรู้ทางโภชนาการ Possible range Min-Max Mean S.D. Mean%

ประเภทอาหาร

ไขมัน

แคลเซียม

โซเดียม

ใยอาหาร

รูปแบบการรับประทานอาหาร

และผลต่อสุขภาพ

0-28

0-9

0-6

0-6

0-7

0-3

10-27

3-8

1-6

0-6

1-7

0-3

19.00

6.22

3.94

3.82

5.00

2.58

2.92

1.08

1.04

1.61

1.29

0.61

67.86

69.11

65.67

63.67

71.43

86.00

ความรู้ทางโภชนาการโดยรวม 0-31 12-27 21.21 2.97 68.42
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	 นักเรียนพยาบาลทหารอากาศ มีทัศนคติต่ออาหารโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง (ร้อยละ 

76.25 ของคะแนนเต็ม) โดยมีคะแนนเฉลี่ย 18.30 ± 3.22 คะแนน จากคะแนนเต็ม 24 คะแนน 

เมื่อพิจารณาเป็นรายด้านของทัศนคติต่ออาหารพบว่า ตัวอย่างมีทัศนคติต่อรูปแบบการรับประทาน

อาหาร (ร้อยละ 88 ของคะแนนเต็ม) มากกว่าทัศนคติต่อการเลือกประเภทอาหาร (ร้อยละ 62.69 

ของคะแนนเต็ม) โดยมีทัศนคติต่ออาหารประเภทโซเดียมและใยอาหาร (ร้อยละ 99 ของคะแนนเต็ม) 

มากท่ีสดุเมือ่เทียบกับอาหารประเภทอืน่ สว่นทศันคติตอ่อาหารประเภทแคลเซียมนอ้ยทีส่ดุ (ร้อยละ 

69.50 ของคะแนนเต็ม) แสดงในตาราง 2 

ตาราง 2 คะแนนทัศนคติต่ออาหารของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ (N = 210) 

ทัศนคติต่ออาหาร Possible range Min-Max Mean S.D. Mean%

การเลือกประเภทของอาหาร

ไขมัน

แคลเซียม

โซเดียม

ใยอาหาร

โปรตีน

รูปแบบการรับประทานอาหาร

0-23

0-14

0-6

0-1

0-1

0-1

0-1

8-22

1-14

1-6

0-1

0-1

0-1

0-1

17.42

10.63

4.17

0.99

0.99

0.83

0.88

3.19

2.57

1.02

0.12

0.07

0.37

0.32

62.97

75.93

69.50

99.00

99.00

83.00

88.00

ทัศนคติต่ออาหารโดยรวม 0-24 9-23 18.30 3.22 76.25

	 นักเรียนพยาบาลทหารอากาศ มีพฤติกรรมการรับประทานอาหารโดยรวมไม่เหมาะสม (ร้อยละ 

58.35 ของคะแนนเต็ม) โดยมีคะแนนเฉลี่ย 35.01 ± 6.9 คะแนนจากคะแนนเต็ม 60 คะแนน 

เมื่อพิจารณาเป็นรายด้านของพฤติกรรมการรับประทานอาหารพบว่า มีคะแนนเฉลี่ยรูปแบบการ 

รับประทานอาหาร (ร้อยละ 66.56 ของคะแนนเต็ม) มากกว่าการเลือกประเภทของอาหาร (ร้อยละ 

55.05 ของคะแนนเต็ม) มีพฤติกรรมในการเลือกอาหารประเภทแคลเซียมเหมาะสมที่สุด (ร้อยละ 

75.17 ของคะแนนเต็ม) ส่วนพฤติกรรมในการเลือกประเภทอาหารไม่เหมาะสม คือ อาหารประเภท

โซเดียม (ร้อยละ 51) และไขมัน (ร้อยละ 48) แสดงในตาราง 3 
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ตาราง 3 คะแนนพฤติกรรมการรับประทานอาหารของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ (N = 217) 

พฤติกรรมการรับประทานอาหาร Possible range Min-Max Mean S.D. Mean%

การเลือกประเภทของอาหาร

ไขมัน

แคลเซียม

โซเดียม

ใยอาหาร

ขนมและอาหารหวาน

เครื่องดื่มที่มีคาเฟอีน

รูปแบบการรับประทานอาหาร

0-42

0-6

0-6

0-14

0-4

0-8

0-4

0-18

0-34

0-6

0-6

0-14

0-4

0-8

0-4

2-17

23.32

2.97

4.51

6.78

2.22

3.82

3.00

11.69

5.24

1.25

1.27

2.68

0.93

1.92

0.99

2.67

55.05

48.00

75.17

51.00

55.75

52.37

52.25

66.56

พฤตกิรรมการรบัประทานอาหารโดยรวม 0-60 2-49 35.01 6.90 58.35

	 ผลการประเมินภาวะโภชนาการของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศพบว่า มีค่าเฉล่ียของน้ำ�หนัก

และส่วนสูง คือ 54.71 ± 7.38 กิโลกรัม และ 163.48 ± 6.03 เซนติเมตร ตามลำ�ดับ ส่วนใหญ่ 

(ร้อยละ 75.71) มีดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์ปกติ โดยค่าเฉลี่ยดัชนีมวลกายเท่ากับ 20.42 ± 1.95 

กิโลกรัม/เมตร2 ในขณะที่ร้อยละ 14.76 และร้อยละ 9.53 มีภาวะโภชนาการผอม และน้ำ�หนักเกิน

ถึงอ้วนตามลำ�ดับ โดยเกือบท้ังหมด (ร้อยละ 99.05) มีเส้นรอบเอวเกณฑ์ปกติ โดยค่าเฉล่ียเส้นรอบเอว

เท่ากับ 70.61 ± 5.77 เซนติเมตร แสดงในตาราง 4

	 ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร พฤติกรรมการรับประทาน

อาหาร และภาวะโภชนาการของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง

ความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร พฤติกรรมการรับประทานอาหาร และภาวะโภชนาการ

ได้แก่ ดัชนีมวลกาย และเส้นรอบเอวของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศพบว่า ทัศนคติต่ออาหาร

และพฤติกรรมการรับประทานอาหารมีความสัมพันธ์เชิงลบกับภาวะโภชนาการ คือ เส้นรอบเอว

อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p < .05 และ p < .01 ตามลำ�ดับ) สำ�หรับความรู้ทางโภชนาการ 

ทัศนคติต่ออาหาร และพฤติกรรมการรับประทานอาหาร ไม่มีความสัมพันธ์กับดัชนีมวลกาย 
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ตาราง 4 ภาวะโภชนาการของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ (N = 210) 

ภาวะโภชนาการ จำ�นวน ร้อยละ

ดัชนีมวลกาย (กก./ม2)

ต่ำ�กว่าเกณฑ์ (< 18.5 กก./ม2)

ปกติ (18.5-22.9 กก./ม2)

น้ำ�หนักเกินและอ้วน (≥ 23 กก./ม2)

Mean = 20.42 (S.D. = 1.95)

เส้นรอบเอว (ซม.)

ปกติ 

มากกว่าปกติ

31

159

20

208

2

14.76

75.71

9.53

99.05

0.95

Mean = 70.61 (S.D. = 5.77)

การอภิปรายผลการวิจัย

	 1.	ความรู้ทางโภชนาการ ทัศนคติต่ออาหาร พฤติกรรมการรับประทานอาหาร และภาวะ

โภชนาการของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ จากผลการวิจัยพบว่า นักเรียนพยาบาลทหารอากาศ

มีความรู้ทางโภชนาการโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง มีคะแนนเฉล่ีย 21.21 ± 2.97 คะแนน (ร้อยละ 

68.42 ของคะแนนเตม็) และทัศนคตติอ่อาหารโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลางเชน่กนั มีคะแนนเฉลี่ย 

18.30 ± 3.22 คะแนน (ร้อยละ 76.25 ของคะแนนเต็ม) ซึ่งดีกว่าเมื่อเปรียบเทียบกับพฤติกรรม

การรับประทานอาหารโดยรวมที่อยู่ในระดับไม่เหมาะสม มีคะแนนเฉลี่ย 35.01 ± 6.90 คะแนน 

(ร้อยละ 58.35 ของคะแนนเต็ม) ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาที่ผ่านมาในนักศึกษาพยาบาลของ  

นพวรรณ เปียซื่อ และคณะ (2552) และจงกลวรรณ มุสิกทอง และคณะ (2553) ที่พบว่านักศึกษา

พยาบาลมคีวามรูท้างโภชนาการในระดบัปานกลาง และพฤติกรรมการรบัประทานอาหารอยู่ในระดับ

ไม่เหมาะสม เช่นเดียวกับการศึกษาในนักศึกษามหาวิทยาลัยท่ีพบว่ามีความรู้และทัศนคติทางโภชนาการ

อยู่ในระดับปานกลาง (Azizi, Aghaee, Ebrahimi & Ranjbar, 2011) และอนุกูล พลศิริ (2551) 

ที่พบว่านักศึกษามหาวิทยาลัยรามคำ�แหงมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยู่ในระดับปานกลาง และ

การศึกษาของ ตวงพร กตัญญุตานนท์ (2554) ทีพ่บว่านกัศกึษามหาวิทยาลยัหัวเฉยีวเฉลมิพระเกียรติ

มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยู่ในระดับปานกลางเช่นกัน

	 โดยนักเรียนพยาบาลทหารอากาศมีความรู้ทางโภชนาการเก่ียวกับอาหารประเภทโซเดียม

น้อยที่สุดเมื่อเทียบกับอาหารประเภทอื่น โดยเฉพาะอาหารในกลุ่มขนมปังที่ตัวอย่างร้อยละ 78.57 



วารสารพยาบาลตำ�รวจ 155

เข้าใจว่าไม่ได้เป็นอาหารท่ีมีโซเดียมสูง อาจเป็นไปได้ว่านักเรียนพยาบาลทหารอากาศช้ันปีที่ 1  

ของทั้งสองหลักสูตรยังไม่ได้เรียนวิชาการสร้างเสริมสุขภาพ และในชั้นปีอื่นยังมีความรู้ความเข้าใจ

ในเรื่องอาหารที่มีโซเดียมไม่เพียงพอ สำ�หรับทัศนคติต่ออาหารของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศ 

พบว่ามีทัศนคติต่ออาหารประเภทแคลเซียมน้อยท่ีสุดเม่ือเทียบกับอาหารประเภทอ่ืน จากผลการศึกษา

คร้ังนี้พบกลุ่มตัวอย่าง ไม่แน่ใจว่าการรับประทานผักกาดขาว และถ่ัวจะช่วยทำ�ให้ร่างกายได้รับ

แคลเซียมเพิ่มข้ึนร้อยละ 81.9 และร้อยละ 43.8 ตามลำ�ดับ นอกจากนี้ตัวอย่างยังมีพฤติกรรม 

การรับประทานอาหารประเภทไขมันและโซเดียมเหมาะสมน้อยที่สุดเมื่อเทียบกับอาหารประเภทอื่น 

โดยส่วนใหญ่รับประทานผักและผลไม้ท่ีผ่านการหมักดอง ร้อยละ 93.8 อาหารกระป๋อง ร้อยละ 91.9 

อาหารที่มีรสเค็มและอาหารจานด่วน เช่น แฮมเบอเกอร์ พิซซ่า ร้อยละ 85.2 เนื่องจากตัวอย่าง

ท้ังหมดอาศัยอยู่ที่หอพักทำ�ให้ไม่มีโอกาสปรุงอาหารเอง และซ้ืออาหารก่ึงสำ�เร็จรูปหรือปรุงสำ�เร็จ

จากรา้นค้าทีม่ขีายโดยรอบบรเิวณหอพกัของวิทยาลยัทหารอากาศ (จงกลวรรณ มสุกิทอง และคณะ, 

2553; ณัฐพร สุแสงรัตน์, 2556; นพวรรณ เปียซื่อ และคณะ, 2552) สำ�หรับผลการประเมินภาวะ

โภชนาการพบว่า นักเรียนพยาบาลทหารอากาศส่วนใหญ่ (ร้อยละ 75.71) มีดัชนีมวลกายอยู่ใน

เกณฑ์ปกติ ขณะที่ร้อยละ 9.53 ของตัวอย่างมีภาวะน้ำ�หนักเกินถึงอ้วน โดยค่าเฉลี่ยดัชนีมวลกาย

เท่ากับ 20.42 + 1.95 กิโลกรัม/เมตร2 และร้อยละ 99.05 ของตัวอย่างมีเส้นรอบเอวอยู่ในเกณฑ์

ปกติ โดยค่าเฉลี่ยเส้นรอบเอวเท่ากับ 70.61 ± 5.77 เซนติเมตร อาจเป็นไปได้ว่าตัวอย่างที่ศึกษา

เป็นนักเรียนทหารท่ีจะต้องทำ�การทดสอบสมรรถภาพทางร่างกายเป็นประจำ�ทุกปี รวมท้ังต้องเข้าร่วม

กิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพสัปดาห์ละ 1 คร้ัง ทำ�ให้สามารถควบคุมน้ำ�หนักและปริมาณไขมัน 

ในร่างกายได้ อย่างไรก็ตามผลการศึกษาคร้ังนี้พบว่าตัวอย่างมีพฤติกรรมการรับประทานอาหาร

ประเภทไขมันและโซเดียมเหมาะสมน้อยที่สุด อาจส่งผลให้ตัวอย่างมีความเสี่ยงต่อการเกิดปัญหา

ภาวะทางโภชนาการได้ 

	 2. ความสมัพนัธร์ะหว่างความรูท้างโภชนาการ ทศันคตติอ่อาหาร พฤติกรรมการรบัประทาน

อาหาร กับภาวะโภชนาการของนกัเรยีนพยาบาลทหารอากาศพบวา่ ทศันคตติอ่อาหารและพฤตกิรรม

การรับประทานอาหารมีความสัมพันธ์เชิงลบกับภาวะโภชนาการ คือ เส้นรอบเอวอย่างมีนัยสำ�คัญ

ทางสถิติ (p < .05 และ p < .01 ตามลำ�ดับ) อาจเป็นไปได้ว่าตัวอย่างเกือบท้ังหมด (ร้อยละ 99.05) 

มีเส้นรอบเอวอยู่ในเกณฑ์ปกติ ค่าเฉล่ียเส้นรอบเอวเท่ากับ 70.61 + 5.77 เซนติเมตร รวมท้ังตัวอย่าง

บางส่วนมีความรู้ทางโภชนาการและทัศคติต่ออาหารในระดับดี น่าจะทำ�ให้สามารถควบคุมน้ำ�หนักตัว

อยู่ในเกณฑ์ปกติและดูแลรูปร่างให้สมส่วน จึงทำ�ให้ผลการศึกษาคร้ังน้ีพบว่า ตัวอย่างมีภาวะโภชนาการ

ท่ีดีคือการมีเส้นรอบเอวอยู่ในเกณฑ์ปกติ สอดคล้องกับการศึกษาของ จงกลวรรณ มุสิกทอง และคณะ 

(2553) ท่ีพบว่าความรู้ทางโภชนาการมีความสัมพันธ์เชิงลบกับสัดส่วนเส้นรอบเอวกับสะโพกอย่างมี

นัยสำ�คัญทางสถิติ (p < .05)
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ข้อเสนอแนะ

	 1.	วิทยาลัยพยาบาลทหารอากาศควรจัดโปรแกรมสร้างเสริมสุขภาพด้านโภชนาการให้กับ

นักเรียนพยาบาลทหารอากาศ โดยการให้ความรู้เน้นเนื้อหาประเภทอาหารที่มีโซเดียมและไขมัน 

และผลกระทบตอ่ร่างกายในการบรโิภคอาหารดงักลา่ว เสรมิสรา้งทศันคตทิีดี่ในการเลอืกรบัประทาน

อาหาร ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารให้เหมาะสม และในกลุ่มเสี่ยงต่อภาวะโภชนาการ

เกินควรสร้างแรงจูงใจการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภค เช่น การแจกของรางวัลเมื่อสามารถ

ควบคุมน้ำ�หนักให้อยู่ในเกณฑ์ปกติได้ เพื่อนำ�ไปสู่การมีภาวะโภชนาการที่ดี

	 2.	การทำ�วิจัย ควรนำ�ผลวิจัยครั้งนี้ไปปรับใช้ศึกษาในกลุ่มตัวอย่างอื่น เช่น ข้าราชการและ

เจา้หนา้ทีข่องวทิยาลยัพยาบาลทหารอากาศ โดยศกึษาในเชิงทำ�นายหรอืเชิงทดลองต่อไปเพือ่ป้องกัน

ภาวะโภชนาการเกินและปัญหาสุขภาพ

กิตติกรรมประกาศ

	 งานวิจัยนี้ได้รับการสนับสนุนจากกองทุนจอมพลอากาศเฉลิมเกียรติ วัฒนางกูร ผู้วิจัยขอ

ขอบพระคุณ ร.ศ.ดร.นพวรรณ เปียซ่ือ และ น.อ.หญิง ดร.วัชราภรณ์ เปาโรหิตย์ ท่ีกรุณาเป็นท่ีปรึกษา

และให้คำ�แนะนำ�สิง่ท่ีเป็นประโยชนอ์ย่างย่ิง และขอขอบคุณสำ�หรบัความรว่มมอืของคณาจารย์และ

เจ้าหน้าท่ีท่ีเก่ียวข้อง โดยเฉพาะอย่างย่ิงนักเรียนพยาบาลทหารอากาศหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

และนักเรียนจ่าอากาศ เหล่าแพทย์ หลักสูตรประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร์ ระดับต้น ที่ให้ความ

ร่วมมือทำ�ให้งานวิจัยครั้งนี้สำ�เร็จไปด้วยดี
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