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หลักการและวัตถุประสงค์: ความรอบรู้ด้านโภชนาการส่งผล
ถึงความสามารถในการเลือกบริโภคขนมและเครื่องดื่มที่เหมาะ
สม การศกึษานีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่หาความสมัพนัธ์ระหว่างความ
รอบรู้ด้านโภชนาการกับการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวาน
ของนักศึกษาระดับปริญญาตรี กลุ ่มวิทยาศาสตร์สุขภาพ 
มหาวิทยาลัยขอนแก่น 
วิธีการศึกษา: เป็นการศึกษาเชิงวิเคราะห์ภาคตัดขวาง กลุ่ม
ตัวอย่าง 304 คน เก็บข้อมูลลักษณะส่วนบุคคล ความรอบรู้ด้าน
โภชนาการ และการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานโดยใช้
แบบสอบถามแบบให้ตอบเอง ค�ำนวณหาปริมาณพลังงาน 
น�ำ้ตาล ไขมนั และโซเดยีม ทีไ่ด้รบัโดยใช้โปรแกรม INMUCAL-N 
version 4.0 วิเคราะห์ความสัมพันธ์โดยใช้สถิติ Multiple 
Linear Regression 
ผลการศึกษา: กลุ่มตัวอย่างมีความรอบรู้ด้านโภชนาการอยู่ใน
ระดับ สูง ปานกลาง และ ต�่ำ ร้อยละ 0.3, 73.7 และ 26.0 ตาม
ล�ำดบั กลุม่ตวัอย่างได้รบัพลงังานจากการบรโิภคขนมและเครือ่ง
ดื่ม 388 กิโลแคลอรีต่อวัน ไขมันและน�้ำตาลได้รับ 14.4 และ 
32.2 กรัมต่อวัน และโซเดียมได้รับ 262.8 มิลลิกรัมต่อวัน 
คะแนนความรอบรูด้้านทกัษะการสือ่สารด้านโภชนาการมคีวาม
สัมพันธ์ทางลบกับพลังงานที่ได้รับจากการบริโภคขนมและ
เครื่องดื่มรสหวานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (coef. = -13.59, 
p = 0.04) 

Background and Objectives: Nutrition literacy is one 
of the factors that affect the ability to choose the 
right snacks and drinks. This study aimed to analyze 
the association between ‘nutrition literacy’ and the 
consumption of snacks and sweetened beverages 
(SSBs) among undergraduate students of the health 
sciences faculties of Khon Kaen University.
Methods: A total of 304 students participated in this 
cross-sectional analytic study. A self-response                    
questionnaire was used to collect data including 
general information, items of ‘nutrition literacy’ and 
SSBs consumption. Energy, sugar, fat and sodium in-
takes were calculated by the INMUCAL-N Version 4.0 
Program. The association between nutrition literacy 
scores and energy intake from SSBs consumption was 
determined using multiple linear regression. 
Results: The ‘Nutrition literacy’ of the subjects  were 
classified as high, moderate and low levels accounting 
for 0.3, 73.7 and 26.0%,  respectively. The energy 
intake through SSBs consumption was 388 kcal/day. 
The intake of fat and sugar from SSBs amounted to 
14.4 and 32.2 g/day, and sodium 262.8 mg/day.                    
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สรุป: นักศึกษาที่มีความรอบรู้เก่ียวกับทักษะการสื่อสารด้าน
โภชนาการระดับดีจะได้รับพลังงานจากการบริโภคขนมและ
เครื่องดื่มรสหวานในปริมาณน้อย ดังน้ันควรส่งเสริมทักษะการ
สื่อสารด้านโภชนาการท่ีเก่ียวกับการบริโภคขนมและเครื่องดื่ม
ของนักศึกษา เพื่อให้เลือกบริโภคขนมและเคร่ืองดื่มที่เหมาะสม
ต่อไป
ค�ำส�ำคญั: ความรอบรูด้้านโภชนาการ, ขนม, เครือ่งดืม่รสหวาน, 
นักศึกษา

According to a multiple regression analysis the score 
of communication skill of ‘nutrition literacy’ was 
statistically significantly and negatively correlated with 
the energy intake from SSBs (coef.= -13.59, p = 0.04). 
Conclusion: Those students who have higher score 
of communication skill of nutrition literacy have low-
er energy intakes from SSBs. Promoting communication 
skill regarding the consumption of SSBs among the 
students should be encouraged for healthy snacks 
and beverages choosing.  

Key words: Nutrition literacy, snack, sweetened bev-
erage, student

บทน�ำ 
	 โรคไม่ติดต่อเร้ือรัง (Non-communicable diseases; 
NCDs) เป็นปัญหาสุขภาพที่ส�ำคัญของประชากรทั่วโลกใน
ปัจจบุนัพบว่า มปีระชากรทัว่โลกเสยีชวีติด้วยโรค NCDs จ�ำนวน
มากถึง 41 ล้านคนในแต่ละปี หรือคิดเป็นร้อยละ 71 ของการ
เสียชีวิตทั้งหมดของประชากรท่ัวโลก1 ซ่ึงการบริโภคอาหารท่ีมี
พลังงาน ไขมัน น�้ำตาล เกลือในปริมาณสูง เป็นสาเหตุที่ส�ำคัญ
สาเหตุหนึ่งของการเป็นโรค NCDs โดยขนมและเครื่องดื่มรส
หวานเป็นกลุ่มอาหารท่ีท�ำให้ได้รับปริมาณน�้ำตาล ไขมัน และ
เกลอืในปรมิาณสงู2  ในช่วงทศวรรษทีผ่่านมาสภาพแวดล้อมของ
อาหารในประเทศไทยมีการเปลี่ยนแปลงอย ่างรวดเร็ว 
อุตสาหกรรมอาหารและเครื่องดื่มเติบโตอย่างรวดเร็วท�ำให้
อุปทานและความต้องการอาหารและเครื่องดื่มที่ไม่ดีต่อสุขภาพ
เพิ่มขึ้น3

	 แหล่งอาหารที่ส�ำคัญของน�้ำตาลจะพบใน เครื่องดื่มรส
หวาน ขนมไทย ลูกอม ขนมกรุบกรอบท่ีมีการเคลือบน�้ำตาล4 

นอกจากนี้ขนมประเภทเวเฟอร์เคลือบช็อกโกแลต เป็นขนมที่มี
ปริมาณไขมันสูง คือ 30.9 กรัม/100 กรัม5 ขนมท่ีมีการปรุงแต่ง
รสชาติจะมีการเติมเกลือในปริมาณสูง6 ขนมประเภทข้าวเกรียบ
กุ้ง มีปริมาณโซเดียมถึง 112 มิลลิกรัม/14 กรัม7  และขนม
ประเภทมันฝร่ังทอดท่ีมีการปรุงรสชาติมีปริมาณโซเดียม 330 
มิลลิกรัม/50 กรัม8 ส�ำหรับสถานการณ์การบริโภคขนมของไทย
ในปัจจุบันพบว่าประชากรไทยมีการบริโภคขนม 1-2 วัน/
สัปดาห์ ร้อยละ 32.7 และผู้ที่บริโภคขนมทุกวัน ร้อยละ 4 
ประชากรที่ดื่มเครื่องดื่มที่ไม่มีแอลกอฮอล์มากกว่า 3 ครั้งต่อ
สัปดาห์ ร้อยละ 45.99 
	 อย่างไรก็ตาม ปัจจุบันมีการส่งเสริมให้ผู้ประกอบการปรับ
สูตรขนมและเครื่องดื่มเพื่อสุขภาพท่ีดี โดยลดปริมาณไขมัน 
น�้ำตาล และเกลือในผลิตภัณฑ์ และมีการติดฉลากเพ่ือให้                      
ผู้บริโภคเลือกผลิตภัณฑ์ท่ีเหมาะสมกับสุขภาพของตนเอง โดย
มกีารจดัท�ำสญัลกัษณ์ทางโภชนาการก�ำกบัไว้ทีบ่รรจภุณัฑ์ เรยีก
ว่า สัญลักษณ์ทางเลือกสุขภาพ (Healthier choice) นอกจาก
นี้ยังมีการจัดท�ำฉลากหวาน มัน เค็ม หรือฉลาก GDA                      

(Guideline Daily Amounts) ขึ้นเพื่อให้ผู้บริโภคสามารถอ่าน
ฉลากได้ง่ายและสะดวกขึ้น10 แต่ถ้าหากผู้บริโภคไม่เข้าใจในการ
อ่านฉลากหรือไม่ได้สนใจ และมีการบริโภคตามความต้องการ
ของตนเอง อาจน�ำไปสู่การมีปัญหาด้านสุขภาพได้ นอกจากนี้ใน
ปัจจุบันมีส่ือสังคมออนไลน์มากมายที่มีการเผยแพร่ข้อมูลเกี่ยว
กับการดูแลสุขภาพและการบริโภคอาหารประเภทต่างๆ ซึ่งอาจ
เป็นข้อมูลที่ไม่ถูกต้อง การที่ผู้บริโภคจะสามารถแสวงหาความ
รู้ รู้จักพิจารณาว่าสื่อประเภทใดมีความน่าเชื่อถือมากน้อยเพียง
ใดน้ันผู้บริโภคต้องมีความรอบรู้ด้านโภชนาการ (Nutrition 
literacy) 	
	 ความรอบรู้ด้านโภชนาการเป็นส่วนหนึ่งของความรอบรู้
ด้านสุขภาพ (Health literacy) ที่สะท้อนพฤติกรรมการ
บริโภค11 ซึ่งหมายถึง ความสามารถส่วนบุคคลที่จะสามารถได้
รับข้อมูล เข้าถึงข้อมูลและเข้าใจในข้อมูลด้านโภชนาการขั้นพื้น
ฐานในการเข้าใจเกี่ยวกับอาหารและโภชนาการ ซึ่งความรอบรู้
ด้านโภชนาการจะมีความสัมพันธ์ทางบวกกับทักษะและการ
ปฏิบัติเกี่ยวกับอาหาร สามารถเลือกอาหารที่เหมาะสมในการ
บริโภคได้12,13 การมีระดับความรอบรู้ด้านอาหารในระดับที่สูง
จะเกี่ยวข้องกับความสามารถในการควบคุมตนเองเกี่ยวกับการ
บริโภคอาหาร และการเลือกบริโภคอาหารที่ดีต่อสุขภาพ14

	 ส�ำหรับนักศึกษาระดับปริญญาตรี จัดเป็นวัยที่อยู่ระหว่าง
วัยรุ่นและวัยผู้ใหญ่ตอนต้น มีอายุระหว่าง 18-25 ปี ชีวิตใน
มหาวิทยาลัยจะมีอิสระมากขึ้นส่งผลให้นักศึกษาสามารถเลือก
บริโภคได้อย่างตามใจตนเองมากขึ้น15 นักศึกษามหาวิทยาลัยมัก
นิยมบริโภคอาหารที่มีปริมาณพลังงาน ไขมัน และโซเดียมสูง ใน
ขณะที่บริโภคผักและผลไม้น้อย16 -18 และนิยมบริโภคขนม
ขบเค้ียวและชอบดื่มเครื่องด่ืมต่างๆ โดยเฉพาะอย่างยิ่ง
มหาวิทยาลัยขอนแก่นมีร้านค้าต่างๆ ที่ขายอาหาร รวมถึงร้าน
สะดวกซ้ือที่มีสินค้าเป็นขนมและเครื่องดื่มรสหวานจ�ำนวนมาก
ทีบ่รเิวณทัง้ภายในและภายนอกรอบๆมหาวทิยาลัยขอนแก่น ส่ง
ผลให้นักศึกษาสามารถซื้อขนมและเครื่องด่ืมรสหวานมาบริโภค
ได้ง่ายและสะดวก ส�ำหรับนักศึกษากลุ่มวิทยาศาสตร์สุขภาพ
เป็นกลุ่มนักศึกษาที่มีการเรียนด้านสุขภาพ ซึ่งน่าจะมีความ
รอบรู้ด้านสุขภาพรวมถึงด้านโภชนาการเป็นอย่างดี ผู้วิจัยจึงมี
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ความสนใจประเมินความรอบรู้ด้านโภชนาการและวิเคราะห์
ความสมัพนัธ์ของความรอบรู้ด้านโภชนาการกบัการบรโิภคขนม
และเครื่องดื่มรสหวานของนักศึกษากลุ่มวิทยาศาสตร์สุขภาพ 
การบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานของการศึกษานี้จะ
วิเคราะห์ในรูปของพลังงานที่ได้รับจากการบริโภคขนมและ
เคร่ืองดื่ม เพื่อเป็นการรวมปริมาณขนมและเครื่องดื่มรสหวาน
ต่างๆ ที่บริโภค ให้เป็นค่าท่ีสามารถรวมกันได้ นอกจากน้ีถ้าได้
รับพลังงานมากมักจะได้รับสารอาหารอื่นๆมากตามไปด้วย ผล
การศึกษานี้มหาวิทยาลัย ขอนแก่น และหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง
สามารถใช้เป็นข้อมูลในการส่งเสริมสุขภาพและโภชนาการของ
นักศึกษาได้ต่อไป

วธีิการศึกษา
	 รูปแบบการศึกษาเป็นการศึกษาเชิงวิเคราะห์ภาคตัดขวาง 
(Cross-sectional analytic study) งานวิจัยน้ีเข้าข่ายไม่ต้อง
ขอรับรองด้านจริยธรรมการวิจัย ตามการรับรองของคณะ
กรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 
บนัทกึข้อความ เลขที ่มข. 0201.2.3/1327 ลงวนัที ่6 กมุภาพนัธ์ 
พ.ศ. 2562 ตามหมายเลขส�ำคัญโครงการ HE612381

ประชากรและกลุ่มตวัอย่างทีศึ่กษา
	 ประชากรที่ศึกษาเป็นนักศึกษากลุ่มวิทยาศาสตร์สุขภาพ 
ระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยขอนแก่น ปีการศึกษา 2561 
จ�ำนวนทั้งหมด 4,653 ราย ค�ำนวณขนาดตัวอย่างโดยใช้สูตร
ค�ำนวณขนาดตัวอย่างแบบการถดถอยหหุ19 

    สูตร 

การค�ำนวณขนาดตัวอย่างโดยใช้ค่า R2 จากผลการศึกษาของ 
เบญจมาศ เผยกลาง และเบญจา มุกตพันธุ์20 ที่พบว่าอ�ำนาจ
การท�ำนายความรอบรู้ด้านสุขภาพกับการบริโภคอาหารที่ดีต่อ
สุขภาพ เท่ากับ 0.11โดยจะน�ำข้อมูลมาค�ำนวณขนาดตัวอย่าง 
ก�ำหนดอ�ำนาจการทดสอบ 0.90 และระดบัความเชือ่มัน่ทีร่ะดบั 
95% (α=0.05) ค่าλ เท่ากับ 26.34 ได้จากการใช้สูตรใน
โปรแกรม STATA version 10.021 แทนค่าในสตูรได้กลุม่ตวัอย่าง
ทั้งหมด 214 ราย  กระจายกลุ่มตัวอย่างไปแต่ละคณะโดยให้
เป็นสัดส่วนกับนักศึกษาแต่ละชั้นปี
	 สุ่มเลือกคณะโดยการจับฉลาก จ�ำนวน 3 คณะ ได้แก่ คณะ
สาธารณสุขศาสตร์ คณะพยาบาลศาสตร์ และคณะเทคนิคการ
แพทย์ จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างของแต่ละคณะโดยเป็นสัดส่วนกับ
จ�ำนวนนักศึกษาของคณะน้ัน บวกเพ่ิมอีกคณะละ 30 ชุด เผ่ือ
ส�ำหรับความไม่สมบูรณ์ของการตอบแบบสอบถามจากนั้นจะ
แจกแบบสอบถามแบบให้ตอบเองให้นักศึกษาของแต่ละคณะที่
สมัครใจในการตอบแบบสอบถาม โดยมีหัวหน้านักศึกษาแต่ละ
ชัน้ปีเป็นผู้ประสานงาน ทัง้นีมี้นกัศกึษาทีต่อบแบบสอบถามกลบั
จ�ำนวนทั้งหมด 304 ราย 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการศึกษา
	 เครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บข้อมูลเป็นแบบสอบถามแบบให้

ตอบเองประกอบด้วย 4 ส่วน ดังนี้
	 ส่วนที ่1 ลกัษณะส่วนบคุคลได้แก่เพศ อาย ุระดบัการศกึษา 
คณะสังกัด สถานที่พักอาศัย รายจ่ายค่าขนมและเคร่ืองดื่มรส
หวาน และค่าดัชนีมวลกาย
	 ส่วนที่ 2 ความรอบรู้ด้านโภชนาการ ประกอบด้วย 6 องค์
ประกอบได้แก่ การเข้าถึงข้อมูลด้านโภชนาการ ความรู้ความ
เข้าใจข้อมูลด้านโภชนาการ ทักษะในการสื่อสารข้อมูลด้าน
โภชนาการ ทักษะการจัดการตนเองด้านโภชนาการ ทักษะการ
ตัดสินใจการเลือกปฏิบัติในด้านโภชนาการ และการรู้เท่าทันสื่อ
ด้านโภชนาการ โดยมีลักษณะค�ำถามแบบมาตราลิเกอร์ 
(Likert’s Scale) มี 5 ระดับ คือ ท�ำเป็นประจ�ำ บ่อยคร้ัง บาง
ครั้ง นานๆครั้ง ไม่เคยท�ำ ส�ำหรับเกณฑ์การจัดระดับความรอบรู้
ด้านโภชนาการโดยรวมและรายองค์ประกอบ โดยน�ำคะแนน
รวมของแต่ละองค์ประกอบมาจัดระดับ มี 3 ระดับ คือ สูง ปาน
กลาง และ ต�่ำ ตามเกณฑ์ของ Bloom และคณะ22 โดยมีค่า
คะแนน ร้อยละ 80-100 ร้อยละ 60-79 และร้อยละ 0-59 ตาม
ล�ำดับ
	 ส่วนที ่3 เหตผุลของการบรโิภคขนมและเครือ่งดืม่รสหวาน 
และแหล่งที่มาของขนมและเคร่ืองดื่มรสหวาน 
ส ่วนที่  4 การบริ โภคขนมและเครื่อง ด่ืมรสหวานเป ็น
แบบสอบถามความถ่ีการบริโภคอาหารแบบกึ่งปริมาณ (semi-
food frequency questionnaire) ประกอบด้วยขนมและ
เครื่องดื่มรสหวานจ�ำนวน 35 รายการค�ำนวณหาปริมาณ
พลังงาน โปรตีน คาร์โบไฮเดรท น�้ำตาล ไขมัน โซเดียม และ
คอเลสเตอรอล ที่ได้รับจากการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรส
หวาน โดยใช้โปรแกรม INMUCAL-N version 4.0

การทดสอบคุณภาพเคร่ืองมือ
	 น�ำแบบสอบถามทดสอบความตรงของเนื้อหาโดยให้ผู ้
เชี่ยวชาญ 3 ท่านเป็นผู้ตรวจสอบ แล้วน�ำแบบสอบถามที่แก้ไข
ตามข้อแนะน�ำของผู้เชี่ยวชาญไปทดลองใช้ในนักศึกษากลุ่ม
วิทยาศาสตร์สุขภาพที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 30 คนเพ่ือ
หาความเชือ่มัน่ของแบบสอบถามในส่วนของค�ำถามความรอบรู้
ด้านโภชนาการเกี่ยวกับการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวาน
หาค่า Cronbach’s alpha coefficient ได้เท่ากับ 0.9 ส่วนข้อ
ค�ำถามข้อความรู้เกี่ยวกับโภชนาการในขนมและเครื่องดื่มรส
หวานใช้วิธีหาความเชื่อมั่นโดยวิธีการของ Kuder-Richardson 
ได้เท่ากับ 0.7

การวเิคราะห์ข้อมูลและสถติทิีใ่ช้
	 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมส�ำเร็จรูป STATA version 
10.0 วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างความรอบรู้ด้านโภชนาการ
กับพลังงานที่ได้รับจากการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวาน 
ด้วยสถิติ Multiple Linear Regression 

ผลการศึกษา
ลกัษณะส่วนบุคคลของนักศึกษากลุ่มตวัอย่าง
	 นักศึกษากลุ่มตัวอย่าง 304 ราย ส่วนใหญ่เป็นนักศึกษา
หญิง ร้อยละ 86.2 มีอายุเฉล่ีย 20.26 ปี กลุ่มตัวอย่างเป็น

n= λ(1-R2  
  
)Y/X

R2
Y/X
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นักศึกษาชั้นปีที่ 1, 2, 3, และ 4 ร้อยละ 36.5, 26.9, 20.1 และ 
16.5 ตามล�ำดับเป็นนักศึกษาคณะสาธารณสุขศาสตร์ ร้อยละ 
41.1 นักศึกษาคณะพยาบาลศาสตร์ ร้อยละ 33.9 และนักศึกษา
คณะเทคนิคการแพทย์ ร้อยละ 25.0 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่
อาศัยอยู่หอพักหรือคอนโด ร้อยละ 92.1รายจ่ายค่าขนมและ
เครือ่งดืม่ของกลุ่มตวัอย่างมค่ีามธัยฐานเท่ากบั 50 บาท/วนั กลุม่
ตัวอย่างท่ีมีน�้ำหนักเกินและอ้วน ร้อยละ 24.0 ขณะที่กลุ ่ม
ตัวอย่างที่ผอม พบร้อยละ 18.8 (ตารางท่ี 1)

ระดบัความรอบรู้ด้านโภชนาการ
	 กลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่มคีะแนนความรอบรูด้้านโภชนาการ
โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 73.7 และในระดบัต�ำ่ ร้อย
ละ 26.0 เม่ือแยกรายด้าน พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความ
รู้ความเข้าใจด้านโภชนาการในระดับสูง ร้อยละ 86.5 ส่วนความ
รอบรู้ด้านโภชนาการด้านอื่นๆ พบว่า ทักษะการสื่อสารด้าน
โภชนาการ กลุม่ตวัอย่างมทีกัษะในระดบัต�ำ่ถงึร้อยละ 49.3 ส่วน
ด้านการเข้าถึงข้อมูลด้านโภชนาการ ทักษะการตัดสินใจเลือก
ปฏิบัติ ในด ้านโภชนาการ ทักษะการจัดการตนเองด ้าน
โภชนาการ และการรูเ้ท่าทนัสือ่ด้านโภชนาการจดัอยูใ่นระดบัต�ำ่ 
ร้อยละ 36.8, 34.2, 31.9 และ 28.3 ตามล�ำดับ (ตารางที่ 2)

การบริโภคขนมและเคร่ืองด่ืมของนักศึกษากลุ่มตวัอย่าง
	 กลุ่มตัวอย่างบริโภคขนมบ่อยคร้ังถึงทุกวัน ร้อยละ 38.8 
และบรโิภค 1-3 ครัง้/สปัดาห์ ร้อยละ 32.6 ดืม่เครือ่งดืม่รสหวาน
บ่อยคร้ังถึงทุกวัน ร้อยละ 53.9  และดื่ม 1-3 ครั้ง/สัปดาห์ ร้อย
ละ 26.0 โดยบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานเวลาเย็นๆ และ
บ่ายๆ ร้อยละ 38.8 และ 33.9 สิ่งท่ีพิจารณาในการซ้ือขนมและ
เครื่องดื่มรสหวาน คือ รสชาติอร่อย ร้อยละ 90.9 รองลงมาคือ 
ราคาของขนม ร้อยละ 68.4 และยี่ห้อ ร้อยละ 47.0 และนิยม
ซื้อขนมและเครื่องด่ืมรสหวานจากร้านสะดวกซ้ือ ร้อยละ 96.7 
รองลงมาคือ ห้างสรรพสินค้า ซุปเปอร์มาร์เก็ต ร้อยละ 60.5 
และตลาดหรือตลาดนัด ร้อยละ 41.8  (ตารางท่ี 3)

ปริมาณพลงังานและสารอาหารทีไ่ด้รับจากการบริโภคขนมและ

เคร่ืองด่ืม
	 ปริมาณพลังงานที่นักศึกษากลุ ่มตัวอย่างได้รับจากการ
บริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวาน มีค่ามัธยฐานเท่ากับ 388.2 
กิโลแคลอรี/วัน ปริมาณโปรตีนที่ได้รับ มีค่ามัธยฐานเท่ากับ 7.2 
กรัม/วัน ปริมาณคาร์โบไฮเดรตและไขมันท่ีได้รับ มีค่ามัธยฐาน 
55.9 และ 14.4 กรัม/วัน ตามล�ำดับ ปริมาณน�้ำตาลท่ีได้รับ มี
ค ่ามัธยฐานเท่ากับ 32.2 กรัม/วัน ปริมาณโซเดียมและ
คอเลสเตอรอลที่ได้รับ มีค่ามัธยฐานเท่ากับ 262.8 และ 
23.5มิลลิกรัม/วัน การกระจายของพลังงานท่ีได้รับจากการ
บริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานของนักศึกษากลุ่มตัวอย่าง 
พบว่ามาจากคาร์โบไฮเดรต ไขมัน และโปรตีน ร้อยละ 57.9, 
34.5 และ 7.6 ตามล�ำดับ (ตารางท่ี 4)

	 ความสัมพันธ์ของความรอบรู้ด้านโภชนาการกับการ

บริโภคขนมและเคร่ืองด่ืม
	 จากการวิเคราะห์คราวละหลายตัวแปร (Multiple linear 
regression) พบว่า คะแนนทักษะการส่ือสารด้านโภชนาการมี
ความสัมพนัธ์ทางลบกบัพลังงานทีไ่ด้รบัจากการบรโิภคขนมและ
เครื่องดื่มรสหวานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ โดยการที่มีคะแนน

ตารางที่ 1 ลักษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง (n=304)

ลักษณะส่วนบุคคล จ�ำนวน (ร้อยละ)

เพศ

หญิง 262 (86.2)

ชาย 42 (13.8)

อายุ (ปี)

18-20 187 (61.5)

21-24 117 (38.5)

 mean ± SD 20.26±1.23

ระดับการศึกษาของนักศึกษา

นักศึกษาชั้นปีที่ 1 111 (36.5)

นักศึกษาชั้นปีที่ 2 82 (26.9)

นักศึกษาชั้นปีที่ 3 61 (20.1)

นักศึกษาชั้นปีที่ 4 50 (16.5)

คณะสังกัดของนักศึกษา

คณะสาธารณสุขศาสตร์ 125 (41.1)

คณะพยาบาลศาสตร์ 103 (33.9)

คณะเทคนิคการแพทย์ 76 (25.0)

สถานที่พักอาศัย

หอพัก, คอนโด 280 (92.1)

บ้านพ่อแม่, ญาติ 24 (7.9)

รายจ่ายค่าขนมและเครื่องดื่มรสหวานของนักศึกษา

 ต�่ำกว่าหรือเท่ากับ 50 บาท/วัน 161 (53.0)

 51-100 บาท/วัน 111 (36.5)

 มากกว่า 100 บาท/วัน 32 (10.5)

mean ± SD=69.70±42.57, Medi-
an(Q1,Q3) =50(40,100)

ค่าดัชนีมวลกาย (BMI)

ผอม (BMI< 18.5 kg/m2) 57 (18.8)

ปกติ (BMI 18.5-22.9 kg/m2) 174 (57.2)

น�้ำหนักเกิน (BMI 23.0-24.9 kg/m2) 35 (11.5)

อ้วนระดับ 1 (BMI 25.0-29.9 kg/m2) 27 (8.9)

อ้วนระดับ 2 (BMI ≥30 kg/m2) 11 (3.6)

mean ± SD 21.31±3.73
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ทักษะการส่ือสารด้านโภชนาการเพิ่มขึ้น 1 คะแนนจะท�ำให้ได้
รับพลังงานจากการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานลดลง 14 
กิโลแคลอรี (coef. =-13.59, p = 0.04)ส่วนความรอบรู้ด้าน
โภชนาการด้านอืน่ๆ ไม่พบความสมัพนัธ์กบัพลงังานทีไ่ด้รับจาก
การบริโภคขนมและเครื่องด่ืมรสหวาน (ตารางท่ี 5)

วจิารณ์
ความรอบรู้ด้านโภชนาการ
	 นักศึกษากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ (ร้อยละ 74) มีความรอบรู้
ด้านโภชนาการทีเ่กีย่วกบัการบรโิภคขนมและเครือ่งดืม่รสหวาน
โดยรวมอยู ่ในระดับปานกลางและอีกประมาณหนึ่งในสี่มี                
ความรอบรู ้ด้านโภชนาการอยู ่ในระดับต�่ำ แสดงให้เห็นว่า
นักศึกษากลุ่มวิทยาศาสตร์สุขภาพก็ยังมีปัญหาเกี่ยวกับความ
รอบรู้ด้านสุขภาพรวมถึงด้านโภชนาการ สอดคล้องกับหลาย
การศึกษา23-25 ที่พบว่า นักศึกษาพยาบาลมีระดับความรอบรู้
ทางสุขภาพภาพรวมอยู่ในระดับปานกลางเท่าน้ัน เม่ือพิจารณา

ตารางที่ 2 ระดับความรอบรู้ด้านโภชนาการของกลุ่มตัวอย่าง (n= 304)

ความรอบรู้ด้านโภชนาการ
จ�ำนวน (ร้อยละ)

ต�่ำ ปานกลาง สูง

ความรอบรู้ด้านโภชนาการโดยรวม 79 (26.0) 224 (73.7) 1 (0.3)

ความรอบรู้ด้านโภชนาการรายด้าน

การเข้าถึงข้อมูลด้านโภชนาการ 112 (36.8) 173 (56.9) 19 (6.3)

ความรู้ความเข้าใจข้อมูลด้านโภชนาการ 6 (2.0) 35 (11.5) 263 (86.5)

ทักษะการสื่อสารด้านโภชนาการ 150 (49.3) 123 (40.5) 31 (10.2)

ทักษะการจัดการตนเองด้านโภชนาการ 97 (31.9) 175 (57.6) 32 (10.5)

ทักษะการตัดสินใจการเลือกปฏิบัติในด้านโภชนาการ 104 (34.2) 156 (51.3) 44 (14.5)

การรู้เท่าทันสื่อด้านโภชนาการ 86 (28.3) 137 (45.1) 81 (26.6)

ตารางที่ 3 การบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานของกลุ่ม
ตัวอย่าง และการส่งเสริมการตลาด (n= 304)

การบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวาน จ�ำนวน (ร้อยละ)

ความถี่การบริโภคขนม

ทุกวัน 44 (14.5)

4-6 ครั้ง/สัปดาห์ 74 (24.3)

1-3 ครั้ง/สัปดาห์ 99 (32.6)

นานๆครั้ง 82 (27.0)

ไม่บริโภค 5 (1.6)

ความถี่การดื่มเครื่องดื่มรสหวาน

ทุกวัน 77 (25.3)

4-6 ครั้ง/สัปดาห์ 87 (28.6)

1-3 ครั้ง/สัปดาห์ 79 (26.0)

นานๆครั้ง 50 (16.5)

ไม่บริโภค 11 (3.6)

เวลาการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวาน

เวลาสายๆ 4 (1.3)

กลางวัน 74 (24.3)

เวลาบ่ายๆ 103 (33.9)

เวลาเย็นๆ 118 (38.8)

ก่อนนอน 5 (1.6)

สิ่งที่พิจารณาในการเลือกซื้อขนมและเครื่องดื่ม
รสหวาน (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)

รสชาติอร่อย 276 (90.9)

ราคาของขนม 208 (68.4)

ยี่ห้อ 143 (47.0)

คุณค่าทางโภชนาการ 142 (46.7)

ตารางที่ 3 การบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานของกลุ่ม
ตัวอย่าง และการส่งเสริมการตลาด (n= 304) (ต่อ)

การบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวาน จ�ำนวน (ร้อยละ)

ปริมาณขนม, สีสัน 151 (49.7)

สะดวกในการบริโภค 113 (37.2)

ต้องการของแถม, บรรจุภัณฑ์สวยงาม 89 (29.3)

โฆษณาทางสื่อต่างๆ 54 (17.8)

บริโภคตามเพื่อน, ครอบครัว 58 (19.1)

แหล่งร้านค้าที่นักศึกษานิยมซื้อขนมและเครื่อง
ดื่มรสหวาน (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)

ร้านสะดวกซื้อ/ร้านค้าทั่วไป 294 (96.7)

ห้างสรรพสินค้า, ซุปเปอร์มาร์เก็ต 184 (60.5)

ตลาด, ตลาดนัด 126 (41.8)

ร้านค้าในคณะสังกัดของนักศึกษา 1 (0.3)
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ความรอบรูด้้านโภชนาการรายด้านพบว่า นกัศกึษากลุม่ตวัอย่าง
ส่วนใหญ่ (ร้อยละ 86.5) มีความรู ้ความเข้าใจข้อมูลด้าน
โภชนาการในระดับสูง เน่ืองจากกลุ่มตัวอย่างเป็นนักศึกษาที่
ศึกษาในคณะกลุ่มวิทยาศาสตร์สุขภาพท่ีมีการเรียนการสอน
เกีย่วกบัด้านสขุภาพส่งผลให้นกัศกึษากลุม่ตวัอย่างน่าจะมคีวาม
รู้ความเข้าใจในด้านโภชนาการเป็นอย่างดี สอดคล้องกับการ
ศึกษาของ วัชราพร เชยสุวรรณ และอมลวรรณ ตันแสนทวี26 
และ มัณทนาวดี เมธาพัฒนะ27 ท่ีพบว่า นักเรียนพยาบาล 
มากกว่าร้อยละ 90 มีระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพด้านความรู้
ความเข้าใจด้านสุขภาพอยู่ในระดับสูง ส่วนความรอบรู้ด้าน
โภชนาการด้านอื่นๆ พบว่า ประมาณครึ่งหนึ่งของนักศึกษากลุ่ม
ตัวอย่างมีทักษะการสื่อสารด้านโภชนาการอยู่ในระดับต�่ำ อาจ
เป็นผลมาจากการท่ีนักศึกษาไม่ค่อยได้พูดคุยแลกเปลี่ยนกับ
เพื่อนหรือบุคคลในครอบครัวในเรื่องของความรู ้ เกี่ยวกับ
โภชนาการ อาจจะพูดคุยในเรื่องอื่นๆมากกว่า ส�ำหรับด้านการ

เข้าถึงข้อมูลด้านโภชนาการ ด้านทักษะการจัดการตนเองด้าน
โภชนาการ ด้านทักษะการตัดสินใจการเลือกปฏิบัติในด้าน
โภชนาการ มีนักศึกษากลุ่มตัวอย่างประมาณครึ่งหนึ่งที่มีความ
รอบรู้ด้านดังกล่าวอยู่ในระดับปานกลาง และประมาณหนึ่งใน
สามมีความรอบรู ้ในระดับต�่ำ แสดงให้เห็นว่านักศึกษากลุ่ม
ตัวอย่างมีเพียงความรอบรู้ด้านโภชนาการขั้นพ้ืนฐานที่สูง แต่ยัง
ไม่สามารถสือ่สารความรูท้ีม่ ีรวมถงึยงัไม่มกีารจดัการตนเองและ
การตัดสินใจเลือกปฏิบัติด้านโภชนาการที่ดีได้ ซึ่งควรต้องมีการ
ส่งเสริมในประเด็นเหล่านี้ต่อไป จากการศึกษาอ่ืนๆ ก็พบเช่น
เดียวกันว่านักศึกษาในกลุ่มวิทยาศาสตร์สุขภาพมีความรอบรู้
ด้านการเข้าถึงข้อมูล การจัดการตนเองและการตัดสินใจเลือก
ปฏิบัติในระดับต�่ำ จากการศึกษาของ วัชราพร เชยสุวรรณ และ 
อมลวรรณ ตันแสนทวี26 พบว่า นักเรียนพยาบาลศาสตร์มีระดับ
ความรอบรู้ด้านการเข้าถึงข้อมูลและบริการสุขภาพอยู่ในระดับ
ไม่ดี ร้อยละ 63.1 ความรอบรู้ด้านการจัดการตนเองอยู่ในระดับ
ไม่ดี ร้อยละ 86.9 และความรอบรู้ด้านการตัดสินใจเลือกปฏิบัติ
ที่ถูกต้องอยู่ ในระดับไม่ดี ร้อยละ 40.0 แต่แตกต่างจากการ
ศึกษาของ ศิริวรรณ ชอบธรรมสกุล24  พบว่า นักศึกษามีความ
รอบรู ้ด้านการเข้าถึงข้อมูลสุขภาพและบริการสุขภาพอยู่ใน
ระดับมาก 

การบริโภคขนมและเคร่ืองด่ืมของนักศึกษา
	 นักศึกษากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่นิยมบริโภคขนมบ่อยครั้ง
ถึงทุกวัน (≥  4ครั้ง/สัปดาห์) ร้อยละ 38.8 จากการศึกษาของ 
สุวลี โล่วิรกรณ์ และคณะ28 พบว่า นักศึกษาช้ันปีที่ 3 คณะ
สาธารณสุขศาสตร์มหาวทิยาลัยขอนแก่น บรโิภคขนมหวาน เค้ก 
ไอศกรีม 2-3 ครั้ง/สัปดาห์ ร้อยละ 36.7 จะเห็นว่านักศึกษากลุ่ม
ตัวอย่างนิยมบริโภคขนมเพิ่มบ่อยมากข้ึนจากแต่ก่อน ในช่วง
ทศวรรษที่ผ ่านมา อุตสาหกรรมอาหารและเครื่องดื่มใน
ประเทศไทยเติบโตอย่างรวดเร็วท�ำให้มีอาหารและเครื่องดื่มที่
ไม่ดีต่อสุขภาพเพิ่มขึ้น3 ส่งผลให้มีผลิตภัณฑ์ขนมและเคร่ืองดื่ม
หลากหลายชนิดในร้านค้าต่างๆ ท�ำให้นักศึกษามีโอกาสในการ
บริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานมากขึ้น ส่วนแหล่งร้านค้าที่
นักศึกษากลุ่มตัวอย่างนิยมซื้อขนมและเครื่องดื่มรสหวาน คือ 
ร้านสะดวกซ้ือ/ร้านค้าทั่วไป ร้อยละ 96.7 สอดคล้องกับการ
ศึกษาของ สุวลี โล่วิรกรณ์ และคณะ29 พบว่า นักศึกษาส่วนใหญ่
นยิมซือ้เครือ่งดืม่จากร้านสะดวกซือ้และร้านค้าทัว่ไปทีใ่กล้คณะ
และที่พักของนักศึกษา เนื่องจากนักศึกษาสามารถซื้อขนมและ
เครื่องดื่มได้สะดวก ไม่ต้องใช้เวลามากในการเดินทางไปซื้อขนม
และเครื่องดื่มรสหวานมาบริโภค นอกจากขนมสามารถหาซื้อ
บริโภคได้ง่ายแล้ว ยังมีราคาไม่แพง และมีรสชาติอร่อย มีหลาย
รสชาติให้เลือก และมีการพัฒนาปรับปรุงผลิตภัณฑ์ขนมรสชาติ
ใหม่ๆ ออกมาเป็นระยะๆ ซึง่เป็นทีน่ยิมบริโภคของนกัศกึษา ด้าน
การดื่มเครื่องดื่มรสหวาน พบว่า มีนักศึกษากลุ่มตัวอย่าง
ประมาณครึ่งหนึ่งที่ด่ืมเครื่องด่ืมรสหวานบ่อยครั้งถึงทุกวัน จาก
การศึกษาของ รยาตรี ภูวชินพงศ์ และคณะ30 พบว่า นักศึกษา
คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่นบริโภคชา กาแฟ 
น�้ำอัดลม 1-3 ครั้ง/สัปดาห์ ร้อยละ 64.1 จะเห็นว่าปัจจุบัน
นักศึกษาดื่มน�้ำอัดลมและน�้ำหวานเพิ่มมากขึ้น นักศึกษาส่วน
ใหญ่อาจติดรสหวานส่งผลให้บริโภคเครื่องดื่มประเภทน�้ำหวาน

ตารางที่ 4 ปริมาณพลังงาน และสารอาหารที่ได้รับจากการ
บริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานของกลุ่มตัวอย่าง (n= 304)

ชนิดสารอาหาร ปริมาณที่ได้รับ

ร้อยละของ
พลังงานที่ได้
รับจากการ
บริโภคขนม

และเครื่องดื่ม

พลังงาน (กิโลแคลอรี)   -

mean ± SD 535.3 ± 491.2

Median (Q
1
,Q

3
) 388.2 (230.3, 670.6)

คาร์โบไฮเดรต (กรัม)         

mean ± SD 75.8 ± 68.5 57.9 ± 9.9

Median (Q
1
,Q

3
) 55.9 (32.8, 94.4)

โปรตีน (กรัม)                   

mean ± SD 9.5 ± 8.8 7.6 ± 2.8

Median (Q
1
,Q

3
) 7.2 (4.3, 11.4)

ไขมัน (กรัม)                     

mean ± SD 21.6 ± 22.0 34.5 ± 8.9

Median (Q
1
,Q

3
) 14.4 (7.9, 27.8)

น�้ำตาล (กรัม)                    

mean ± SD 45.4 ± 40.0 -

Median (Q
1
,Q

3
) 32.2 (18.9, 59.9)

โซเดียม (มิลลิกรัม)      

mean ± SD 363.5 ± 360.2 -

Median (Q
1
,Q

3
) 262.8 (154.7, 432.3)

คอเลสเตอรอล (มิลลิกรัม)   

mean ± SD 48.4 ± 80.3 -

Median (Q
1
,Q

3
) 23.5 (11.0, 52.7)
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หรือน�้ำอัดลมบ่อยครั้ง รวมถึงสภาพภูมิอากาศที่มีอุณหภูมิสูงใน
เวลากลางวันส่งผลให้นักศึกษานิยมบริโภคน�้ำหวานมากขึ้น
เพราะมีรสชาติอร่อย ท�ำให้รู ้สึกสดช่ืน รวมถึงมหาวิทยาลัย
ขอนแก่นมีร้านค้าขนมและเครื่องดื่ม ร้านสะดวกซื้อต้ังอยู ่
บริเวณรอบๆ หรือร้านค้าท่ีตั้งอยู่ในคณะต่างๆในมหาวิทยาลัย
จ�ำนวนมาก ส่งผลให้นักศึกษากลุ่มตัวอย่างสามารถซ้ือขนมและ
เครื่องดื่มรสหวานมาบริโภคได้สะดวก	

ปริมาณพลงังานและสารอาหารทีไ่ด้รับจากการบริโภคขนมและ

เคร่ืองด่ืม
	 จากการศึกษาท่ีผ่านมา พบว่า นักศึกษามหาวิทยาลัยมัก
นิยมบริโภคอาหารที่ไม่ดีต ่อสุขภาพโดยบริโภคอาหารที่มี
ปริมาณพลังงาน ไขมัน และโซเดียมสูง16 -18 จากผลการศึกษานี้
พบว่านักศึกษากลุ่มตัวอย่างได้รับพลังงานจากการบริโภคขนม
และเครื่องดื่มรสหวาน มีค่ามัธยฐาน 388.2 กิโลแคลอรีต่อวัน 
ปริมาณไขมันมีค่ามัธยฐาน 14.4 กรัมต่อวัน ซึ่งเกินเกณฑ์
มาตรฐานอาหารว่าง ท่ีแนะน�ำให้มีพลังงาน 200 กิโลแคลอรี/
มื้อไขมันในอาหารว่าง 6 กรัม/ม้ือ31 ปริมาณน�้ำตาลท่ีได้รับจาก
การบริโภคขนมและเครื่องด่ืมรสหวานมีค่ามัธยฐาน 32.2 กรัม
ต่อวัน ซึ่งต�่ำกว่าผลการศึกษาของ Promdee และคณะ32  ที่
พบว่า นักศึกษาในระดับปริญญาตรี มหาวิทยาลัยขอนแก่น ได้
รับน�้ำตาลจากการบริโภคเครื่องดื่มรสหวานปริมาณ 118 กรัม
ต่อวัน ปริมาณน�้ำตาลท่ีองค์การอนามัยโลก (WHO) แนะน�ำให้
บริโภคคือ 25 กรัมต่อวันในวัยผู้ใหญ่1 และเกณฑ์อาหารว่างที่
ก�ำหนดให้มีน�้ำตาลไม่ควรเกิน 12 กรัม/มื้อ31 ส�ำหรับปริมาณ
โซเดียมที่นักศึกษาได้รับจากการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรส
หวาน มีค่ามัธยฐานเท่ากับ 262.8 มิลลิกรัม/วัน ซึ่งเกินกว่า
เกณฑ์ในเกณฑ์อาหารว่างที่ก�ำหนดให้มีปริมาณโซเดียมที่ได้รับ
น้อยกว่าเท่ากับ 100 มิลลิกรัม/มื้อ31 จากการส�ำรวจปริมาณ
โซเดียมจากฉลากผลิตภัณฑ์อาหาร พบว่าในขนมมีปริมาณ
โซเดียม 100-600 มิลลิกรัมต่อหนึ่งหน่วยบริโภค ส่วนเครื่องดื่ม
มีปริมาณโซเดียม 0-300 มิลลิกรัมต่อหน่ึงหน่วยบริโภค ขนม
เป็นหนึ่งในกลุ่มอาหารที่มีปริมาณโซเดียมสูง จากยุทธศาสตร์
การลดการบริโภคเกลือและโซเดียมของประเทศไทยได้ต้ังเป้า
ลดการบริโภคโซเดียมลง ร้อยละ 30 ภายในปี พ.ศ. 2568 หรือ

ลดลง ร้อยละ 10 ในทุกๆ 2 ปี โดยน�ำร่อง 4 กลุ่มอาหาร ที่รวม
ถึงขนมด้วย การปรับสูตรให้ลดปริมาณเกลือลง เป็นมาตรการ
ส�ำคัญที่จะช่วยลดการบริโภคโซเดียมในอาหาร33 จากผลการ
ศกึษาจะเหน็ว่าการบรโิภคขนมและเครือ่งดืม่รสหวานเป็นแหล่ง
ส�ำคัญที่ท�ำให้ได้รับพลังงาน ไขมัน น�้ำตาล และโซเดียมใน
ปริมาณสูง จากข้อมูลของส�ำนักโภชนาการ กรมอนามัยพบว่า 
ขนมและเครื่องดื่มรสหวานเป็นกลุ ่มอาหารที่สามารถพบ
ปริมาณน�้ำตาล ไขมัน และเกลือในปริมาณสูง ดังน้ันหากบริโภค
ขนมและเครื่องดื่มรสหวานในปริมาณมากก็จะส่งผลให้เกิดโรค
เรื้อรังต่างๆได้ในอนาคต2 อย่างไรก็ตามในปัจจุบันมีการรณรงค์
ให้ผู ้ผลิตปรับสูตรลดปริมาณน�้ำตาล ไขมัน และโซเดียมใน
ผลิตภัณฑ์อาหารลง โดยได้มีการจัดท�ำสัญลักษณ์ทางเลือก
สุขภาพ (Healthier Choice) ขึ้น เพื่อเป็นอีกทางเลือกหนึ่ง
ส�ำหรับผู้บริโภคที่ต้องการดูแลสุขภาพของตนเอง นักศึกษา
สามารถเลือกซ้ือขนมและเครื่องดื่มรสหวานท่ีมีสัญลักษณ์ทาง
เลือกสุขภาพ ซ่ึงเป็นผลิตภัณฑ์ที่มีปริมาณน�้ำตาล ไขมัน และ
โซเดียมอยู ่ในเกณฑ์ที่ก�ำหนด เพื่อช่วยให้ผู ้บริโภคมีภาวะ
โภชนาการทีเ่หมาะสม สามารถลดความเสีย่งการเป็นโรค NCDs 
ได้10

ความสัมพนัธ์ของความรอบรู้ด้านโภชนาการกบัพลงังานทีไ่ด้

รับจากการบริโภคขนมและเคร่ืองด่ืม
	 จากผลการศึกษาไม่พบความสัมพันธ์ของคะแนนความ
รอบรูด้้านโภชนาการโดยรวมทกุด้านกบัพลงังานทีไ่ด้รบัจากการ
บริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานของนักศึกษากลุ่มตัวอย่าง 
จากการศึกษาแบบการทบทวนอย่างเป็นระบบของ Carrara 
และ Schulz34 พบว่าจากการศึกษางานวิจัย 26 เรื่อง มีเพียง 5 
การศกึษาเท่านัน้ทีพ่บความสมัพนัธ์ของความรอบรูด้้านสุขภาพ
กับการปฏิบัติตามข้อแนะน�ำด้านการบริโภคอาหาร แสดงให้
เห็นว่าความรอบรู ้ด้านสุขภาพเพียงอย่างเดียวอาจไม่ได้มี
บทบาทท่ีส�ำคัญต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
	 เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์แยกรายด้านของความรอบรู้
ด้านโภชนาการทั้ง 6 ด้าน พบว่า มีเพียงด้านทักษะการส่ือสาร
ด้านโภชนาการที่พบมีความสัมพันธ์ทางลบกับพลังงานที่ได้รับ
จากการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

ตารางที่ 5 ความสัมพันธ์ของความรอบรู้ด้านโภชนาการและพลังงานที่ได้รับจากการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานด้วยการ
วิเคราะห์ multiple linear regression (n= 304) โดยควบคุมตัวแปรเพศ อายุ การออกกำ�ลังกาย และรายจ่ายค่าขนมและเครื่อง
ดื่มรสหวาน

ตัวแปร
ค่าสัมประสิทธิ์สห
สัมพันธ์ (coef.)

95% CI P-value

ความรอบรู้ด้านโภชนาการโดยรวม -4.87 -11.58 ถึง 1.84 0.15

การเข้าถึงข้อมูลด้านโภชนาการ -12.84 -45.80 ถึง 20.12 0.44

ความรู้ความเข้าใจข้อมูลด้านโภชนาการ -14.67 -57.83 ถึง 28.48 0.50

ทักษะการสื่อสารด้านโภชนาการ -13.59 -26.41 ถึง -0.76 0.04

ทักษะการจัดการตนเองด้านโภชนาการ -19.26 -49.67 ถึง 11.16 0.21

ทักษะการตัดสินใจการเลือกปฏิบัติในด้านโภชนาการ 1.80 -9.95 ถึง 13.55 0.76

การรู้เท่าทันสื่อด้านโภชนาการ 0.72 -22.48 ถึง 23.93 0.95
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สถิติ โดยนักศึกษาท่ีมีคะแนนทักษะด้านการสื่อสารสูงจะได้รับ
พลงังานจากขนมและเครือ่งดืม่รสหวานน้อย ดงันัน้การปรบัปรงุ
ความรอบรู้ด้านการสื่อสารด้านโภชนาการโดยการพูดคุยแลก
เปลี่ยนความรู้ด้านโภชนาการระหว่างนักศึกษากับบุคคลรอบ
ข้าง เช่น เพื่อน หรือบุคคลในครอบครัว ซ่ึงเป็นบุคคลที่มีความ
ใกล้ชิดกับนักศึกษา หากมีการพูดคุยเก่ียวกับการบริโภคขนม
และเครือ่งดืม่รสหวานทีเ่หมาะสมอาจส่งผลให้นกัศกึษาสามารถ
ปฏิบัติตามค�ำแนะน�ำได้ง ่ายขึ้น น�ำไปสู ่การเปลี่ยนแปลง
พฤตกิรรมการบรโิภคขนมและเครือ่งดืม่รสหวาน ส�ำหรบัผลการ
ศึกษาด้านความรู้ความเข้าใจข้อมูลด้านโภชนาการไม่พบความ
สัมพันธ์กับพลังงานท่ีได้รับจากการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรส
หวานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ แสดงให้เห็นว่าการมีความรู้
ความเข้าใจเพียงอย่างเดียวไม่เพียงพอที่ท�ำให้เกิดการปฏิบัติที่ดี 
สอดคล้องกับการศึกษาของ นาตาลี  บัวงาม และคณะ35 พบว่า 
ความรู ้ เกี่ยวกับการบริโภคอาหารไม ่ มีความสัมพันธ ์กับ
พฤติกรรมการบริโภคของนักศึกษาพยาบาล (r = 0.11, p > 
0.05)  อย่างไรก็ตามมีการศึกษาหลายการศึกษาที่พบความ
สัมพันธ์ของการมีความรู ้ด้านอาหารและโภชนาการกับการ
บริโภคอาหาร  จากการศึกษาของ อภิญญา อุตระชัย และกริช 
เรืองไชย36 พบว่า การขาดความรู้เก่ียวกับการบริโภคขนมและ
เคร่ืองดื่ม ส่งผลให้บริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานมากขึ้น 
จากการศึกษาของ Lee และคณะ37 พบว่า นักศึกษาที่บริโภค
อาหารที่ดีต่อสุขภาพจะมีโครงสร้างการรับรู้การบริโภคอาหาร
ที่ดีต่อสุขภาพ จากการศึกษาของ มัณทนาวดี เมธาพัฒนะ27 พบ
ว่า ความรู้ทางโภชนาการในนักศึกษาพยาบาลมีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารในทางบวก (r =0.176, p < 
0.001)  และจากการศึกษาของ ชลิดา เลื่อมใสสุข และวัชรี พืช
ผล38 พบว่า ระดับความรู้ทางโภชนาการของนักศึกษามีความ
สัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพแต่มีความ
สัมพันธ์ในระดับต�่ำ ส่วนความรอบรู้ด้านโภชนาการด้านอื่นๆ 
พบว่า การเข้าถึงข้อมูลด้านโภชนาการ ทักษะการจัดการตนเอง
ด้านโภชนาการ ทักษะการตัดสินใจการเลือกปฏิบัติในด้าน
โภชนาการ และการรู้เท่าทันสื่อด้านโภชนาการไม่มีความ
สัมพันธ์กับพลังงานท่ีได้รับจากการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรส
หวานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ แสดงให้เห็นว่านักศึกษากลุ่ม
ตัวอย่างยังไม่ได้ตระหนักถึงความส�ำคัญของความรอบรู้ด้าน
โภชนาการ ประกอบกับการใช้ชีวิตประจ�ำวันของนักศึกษาต้อง
เร่งรีบในการมาเข้าเรียน ส่งผลให้นิยมซ้ือขนมและเครื่องด่ืมรส
หวานท่ีสามารถหาซ้ือได้ง่าย สะดวก และนิยมบริโภคขนมและ
เครื่องด่ืมรสหวานที่มีรสชาติอร่อยโดยไม่ได้ให้ความส�ำคัญกับ
คุณค่าทางอาหารเท่าท่ีควร

สรุปและข้อเสนอแนะ
	 นักศึกษากลุ่มวิทยาศาสตร์สุขภาพหนึ่งในสี่มีความรอบรู้
ด้านโภชนาการในระดับต�่ำ บริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวาน
บ่อยครั้งถึงทุกวันร้อยละ 40-50 ท�ำให้ได้รับพลังงานและน�้ำตาล
จากการบริโภคขนมและเครื่องดื่มรสหวานในปริมาณมาก 
นักศึกษาที่มีความรอบรู ้ เ ก่ียวกับทักษะการส่ือสารด ้าน
โภชนาการในระดับสูงจะได้รับพลังงานจากการบริโภคขนมและ
เครื่องดื่มรสหวานในปริมาณน้อย ดังน้ันมหาวิทยาลัยขอนแก่น 

และหน่วยงานที่เก่ียวข้อง ควรส่งเสริมให้นักศึกษามีทักษะการ
สื่อสารด้านโภชนาการที่เกี่ยวกับการบริโภคขนมและเคร่ืองดื่ม
รสหวานให้มากข้ึน โดยเลือกส่ือที่เหมาะสมกับนักศึกษาในการ
ส่ือสารข้อมูลดังกล่าว อาทิเช่น การใช้ส่ือสังคมออนไลน์ที่เป็นที่
นิยมใช้ในกลุ่มนักศึกษา อาจเป็นผลให้นักศึกษาสามารถเลือก
บริโภคขนมและเคร่ืองดื่มรสหวานที่เหมาะสมได้ต่อไป
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ศาสตร์ และคณะเทคนิคการแพทย์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น ที่ให้
ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามเป็นอย่างดี และขอบคุณ
กลุ่มวิจัยการป้องกันและควบคุมโรคเบาหวานในภาคตะวันออก
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