
บทที่  2 
เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 
 การศึกษาครั้งนี้เปนการศกึษาเปรียบเทียบพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชาชน            
วัยทํางาน (อาย ุ 15  –  59 ป)  ที่อยูในชุมชนเมือง และชมุชนชนบท  กรณีศึกษาเขตอําเภอบางละมุง
จังหวดัชลบุรี  โดยผูศึกษาไดคนควาเอกสาร  แนวคิด  ทฤษฎี  ตลอดจนงานวิจยัที่เกี่ยวของเพื่อเปน
กรอบในการศกึษาโดยแยกประเด็นการทบทวนวรรณกรรมเปน  3  สวน  ดังนี ้
  แนวคดิเกีย่วกบัชุมชน 
   1.  ความหมายของชุมชน 
   2.  ลักษณะของชุมชน 
   3.  ประเภทของชุมชน 
  แนวคดิเกีย่วกบัพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
   1.  พฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ 
   2.  แนวทางการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ 
   3.  สถานการณการบริโภคอาหารในปจจบุัน 
   4.  ปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
  แนวคดิทฤษฎทีี่นํามาใชในการวิจัย  PRECEDE - PROCEED Model 
   1.  ความหมาย และความเปนมาของแบบจําลอง PRECEDE - PROCEED Model 
   2.  ขั้นตอนการวิเคราะห PRECEDE - PROCEED Model 
   3.  ขั้นตอนในการใช PRECEDE - PROCEED Model 
 

แนวคิดเกี่ยวกับชุมชน 

 1.  ความหมายของชุมชน 
 มีผูใหความหมายของชุมชนไวหลากหลายดวยกนั  ดังนี้ 
  พจนานกุรมฉบับราชบัณฑติยสถาน  (2530, หนา 275)  ใหความหมายของชุมชน         
วาหมายถึงกลุมคนที่รวมกันเปนสังคมขนาดเล็ก  อาศัยอยูอาณาบริเวณเดียวกัน และมผีลประโยชน
รวมกัน 
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  พจนานกุรมศพัทสังคมวิทยา  อังกฤษ  –  ไทย  ฉบับราชบัณฑิตยสถาน  (2537,  
หนา  20)  ใหความหมายของ  “ชุมชน”  วา  1)  กลุมยอยที่มีลักษณะหลายประการเหมือนกับสังคม  
แตมีขนาดเลก็กวา และมีความสนใจรวมทีจ่ะประสานกนัในวงแคบ และ  2)  ชุมชน  หมายถึง  เขต
พื้นที่ระดับของความคุนเคย และการติดตอระหวางบุคคล  ตลอดจนพื้นฐานความยึดเหนี่ยวเฉพาะ
บางอยางที่ทําใหชุมชนตางไปจากกลุมเพื่อนบาน  ชุมชนมีลักษณะทางเศรษฐกิจเปนแบบเลี้ยง
ตนเองที่จํากดัมากกวาสังคม  แตภายในวงจํากัดเหลานั้นยอมมีการสังสรรคใกลชิดกวา และ
ความเหน็อกเห็นใจลึกซึ้งกวา  อาจมีส่ิงเฉพาะบางประการที่ผูกพันเอกภาพ  เชน  เชื้อชาติตนกําเนิด
เดิมของชาติ หรือศาสนา 
  ประเวศ  วะส ี (2541, หนา  13;  2537, หนา  20)  ใหความหมายของชมุชน   
วาหมายถึงการที่คนจํานวนหนึ่ง  มีวัตถุประสงครวมกัน  มีความเอื้ออาทรตอกัน  มีความพยายามทํา
อะไรรวมกนั  มีการเรียนรูรวมกันในการกระทํา  ซ่ึงรวมถึงการติดตอส่ือสารกัน  อีกทั้งหมายถึง 
การรวมตัวของกลุมคนที่มีวตัถุประสงครวมกัน  อาจเปนการรวมตัวกันตามพื้นที่ หรือไมใชพื้นทีก่็
ได  สมาชิกของชุมชนมีการติดตอส่ือสารกัน  มีการเรียนรูรวมกันในการกระทํา และมีการจดัการ 
  ปาริชาติ  วลัยเสถียร  (2543)  กลาวถึงความสําคัญของความเปนชุมชนวาการที่กลุม
คนไดสรางสรรคบางสิ่งบางอยางขึ้นดวยตนเอง  เชน  ความสัมพันธระหวางกัน  คุณลักษณะ หรือ                      
อัตลักษณ และการทํางานรวมกัน  ความเปนชุมชนไมใชส่ิงคงที่อยูตลอดเวลาอาจเกิดขึ้น และสลาย
ไปได  บางขณะก็มีความเขมแข็งเพื่อเผชญิสถานการณที่ยุงยาก บางขณะอาจจะไมมพีลัง และ 
สูญสลายไป หรืออาจฟนตวัขึ้นมาใหมอีกก็ไดมกีารปรบัเปลี่ยนไปตามเงื่อนไข และสภาวะแวดลอม
ตาง ๆ   
 วันดี  ธาดาเศวร (2548, หนา 5 - 6) ไดรวบรวมความหมายของชุมชนออกเปน 3 แนวทาง
คือ             

1. ชุมชน  หมายถึง  กลุมทางสังคมที่มีความสัมพันธกันตามบรรทัดฐานทางสังคม 
มีความผูกพัน และมีความเปนปกแผนมัน่คง และอาจหมายถึง  กลุมบุคคลที่มีสายสัมพันธเดียวกนั  
เชน  ครอบครัว  เผาชนตาง ๆ  ดวย 

2. ชุมชน  หมายถึง  พื้นที่ หรือบริเวณทางภูมศิาสตรซ่ึงเปนที่อยูอาศัยของกลุมคน 
เชน  ละแวกบาน  หมูบาน  ตําบล  อําเภอ  จังหวดั  เปนตน 

3. ชุมชน  หมายถึง  องคกรทางสังคมที่มีวัตถุประสงคแนชัด และรวมกนัใน 
ระยะเวลาที่นานพอสมควร  จนเกดิระบบความสัมพันธ และความผูกพนักันขึ้น  เชน   
องคการบริหารสวนตําบล  พรรคการเมือง  กลุมอาชีพตาง ๆ  เปนตน 

 
 
 



 10 

 จากความหมายโดยสรุป  ชุมชน  หมายถึง  กลุมคนที่มีพฤติกรรมทางสังคม และวิถีชีวติ
ที่ตองพึ่งพาอาศัยซ่ึงกันและกัน  เปนการรวมตัวของกลุมคนที่มีวัตถุประสงครวมกัน  เปนกลุมคน 
ที่อยูรวมกนัเปนสังคมขนาดเล็กอาศัยอยูในอาณาบริเวณเดียวกัน และมผีลประโยชนรวมกัน            
มีปฏิสัมพันธตอกันมีการทํากิจกรรมรวมกนั และมีระเบียบสังคมอยางเดียวกัน 
 2.  ลักษณะของชุมชน 
 จากความหมายของชมุชนอาจกลาวไดวา  ชุมชนมีลักษณะที่สําคัญ  ดงัตอไปนี้                                  
(วันดี  ธาดาเศวร,  2548, หนา 7) 
  1.  เปนการอยูรวมกันของกลุมคน  (Group  of   People)  ในรูปของกลุมสังคม  
(Social  Group)  กลาวคือ สมาชิกมีการปฏิบัติตอกันทางสังคม หรือมีปฏิกิริยาโตตอบกันทางสังคม 
(Social Interaction) มีความเอื้ออาทรตอกัน และมีการพึง่พาอาศัยซ่ึงกนัและกนั 
  2.  สมาชิกของชุมชนมีลักษณะทางประชากรศาสตร  เชน  โครงสรางของประชากร
ซ่ึงประกอบไปดวย  เพศ  อายุ  อัตราการเกิด  อัตราการตาย  การอพยพโยกยายถ่ิน  เปนตน 
  3.  มีอาณาบริเวณ  (Area)  เปนที่อยูอาศัย หรือเปนที่ประกอบกจิกรรมตาง ๆ  ของ
สมาชิก และกลุมสังคม  มีขนาดของชุมชนซ่ึงมีทั้งขนาดเล็ก และขนาดใหญ  ขึ้นอยูกับจํานวนของ
สมาชิกในกลุมสังคม และขนาดของอาณาบริเวณเปนสําคัญ  เชน  เผาชน  ครอบครัว  ละแวกบาน  
(Neighborhood)  หมูบาน ตําบลไปจนถึงประเทศ และโลก 
  4.  มีการจัดระเบียบทางสังคม  (Social  Norms)  สถาบันทางสังคม  (Social  
Institution) และวัฒนธรรมที่มีอยูในชุมชน 
  5.  สมาชิกมีความสัมพันธกนัทางสังคม  (Social  Relationship)  คือ  มีการติดตอ
สัมพันธกัน  มคีวามสนใจทางสังคมรวมกัน  มีกิจกรรมตาง ๆ รวมกัน  มีความสนิทสนมกัน           
มีความสัมพันธกันแบบพบปะกันโดยตรง  (Face to Face) มีการใชชวีติในดานตาง ๆ รวมกัน ไมใช
ตางคนตางอยู หรือแบบตัวใครตวัมัน 
 3.  ประเภทของชุมชน 
 การแบงประเภทของชุมชน  มีความแตกตางกันไปตามทศันะของนกัวชิาการอยางไร                           
ก็ตาม  ชุมชนไทยมีการแบงออกตามลักษณะใหญ  ๆ  3 ลักษณะ (สมศักดิ์ ศรีสันติสุข, 2539,  
หนา  10 – 13) ไดแก   
  1.  แบงตามลักษณะการปกครอง   
  2.  แบงตามลักษณะกจิกรรมทางสังคม   
  3.  แบงตามลกัษณะความสมัพันธของบคุคลในสังคมโดยลักษณะของชมุชนตามการ
แบง ดังกลาวพอสรุปได ดังนี้ 
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   3.1  แบงตามลักษณะการปกครอง  (Administrative  Unit)  สามารถแบงชุมชนได
เปน  6  ชุมชน  โดยพิจารณาจากลักษณะการปกครองไทยตามพระราชบัญญัติการปกครองทองที่  
พ.ศ.2475 กลาวคือ 
    3.1.1 ชุมชนหมูบาน หมายถงึ หมูบานซึ่งประกอบดวยบานหลายบานในทองที่ 
เดียวกันโดยจดัอยูในความปกครองอันเดียวกันเปนหมูบานหนึ่ง  ถาหากคนที่อยูรวมกันมากแต
จํานวนบานนอย  ใหถือเอาจาํนวนคนเปนสําคัญ  คือ  ประมาณ  200  คน  ก็จัดตั้งเปนหมูบานได  
แตถาเปนคนที่ตั้งบานเรือนหางไกลกนั  แตจํานวนคนนอย  อยางนอยการตั้งเปนหมูบานก็ควร 
ไมต่ํากวา  5  บาน  โดยปกติแลวชุมชนหมูบานมักจะเปนชุมชนที่ประกอบอาชีพเกษตรกรรม   
    3.1.2  ชุมชนเขตสุขาภิบาล  หมายถึง  ชุมชนใดที่มีความเหมาะสมที่จะตั้ง 
เปนเขตสุขาภบิาล  โดยคํานงึถึงเนื้อที่ของเขต  มีขนาดประมาณ 1 – 4  ตารางกิโลเมตร  ควรมี
รานคาประมาณอยางนอย  10  หอง และประชาชนในเขตมีอยางนอยประมาณ  1,500  คน  
ก็สามารถตั้งหมูบานสุขาภิบาลปกครองไดหนึ่งชุมชน  เขตสุขาภิบาลนี้  มักจะอยูในเขตตําบล และ
เขตอําเภอ  สําหรับตําบลนั้น  หมายถึง  หลายหมูบานรวมกัน  20  หมูบาน  ก็สามารถจัดตั้งเปน
ตําบล  หรือมีพลเมืองประมาณ  2,000  คนขึ้นไป  อนึ่ง  ชุมชนเขตสุขาภิบาล  มักเปนชุมชนที่ตั้งอยู
ในอําเภอ   และเปนศนูยบริการการคา  การปกครอง และการเกษตรดวย 
    3.1.3  ชุมชนเขตเทศบาลตําบล  หมายถึง ชุมชนเขตสุขาภิบาลที่มีความเจริญ            
และมีความหนาแนน  ยกฐานะจากสุขาภบิาลมาเปนเทศบาล  โดยการจัดสาธารณูปโภคมากขึ้น 
และการปกครองตนเองมากยิ่งขึ้น  ลักษณะของชุมชนเขตเทศบาลตําบล  เปนชุมชนที่ใหญ และ
มักจะอยูในเขตอําเภอ 
    3.1.4  ชุมชนเขตเทศบาลเมือง  หมายถึง  ชุมชนที่มีราษฎรในทองที่ตัง้แต  
10,000  คนขึ้นไป  โดยคิดเฉลี่ยความหนาแนนของราษฎรไมต่ํากวา  3,000  คน  ตอ  1  ตาราง
กิโลเมตร  โดยมากชุมชนเขตเทศบาลเมืองมักจะตั้งในเขตของตัวจังหวดัตั้งอยู และเปนศูนยกลาง
ของการบริหารสวนราชการตาง  ๆ 
    3.1.5  ชุมชนเขตเทศบาลนคร  หมายถึง  ชุมชนจากเทศบาลเมือง  สามารถ 
ยกฐานะขึ้นมาเปนเทศบาลนครได  โดยทองที่นั้นมีราษฎรตั้งแต  50,000  คนขึ้นไป และคิดเฉลี่ย
ราษฎรอยูหนาแนนไมต่ํากวา  3,000  คน  ตอ  1  ตารางกิโลเมตร  ชุมชนในเขตเทศบาลนครนี้เปน
เมืองที่มีขนาดใหญ และเปนศูนยกลางของการบินพาณิชย และอ่ืน  ๆ  เชน  เขตเทศบาลนคร
เชียงใหม  อนึ่ง  ชุมชนบางแหงมีลักษณะทีพ่ิเศษ และมีการบริหารสวนทองถ่ินเอง  ไดแก   
ชุมชนเมืองพทัยา  ซ่ึงจัดเปนชุมชนเพื่อการทองเที่ยวโดยเฉพาะ 
      3.1.6  ชุมชนเขตกรุงเทพมหานคร หมายถงึ ชุมชนที่ประชาชนอยูอยาง 
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หนาแนนมาก และเปนเอกนคร (Primate City) ซ่ึงเปนเมืองที่มีขนาดใหญโตกวาเมืองขนาด 
รองลงไปอยางมาก ชุมชนกรุงเทพมหานครเปนชุมชนทีม่ีการปกครองตนเองมีการเลอืกตั้งผูวา
ราชการกรุงเทพมหานคร และสมาชิกสภากรุงเทพมหานคร  ประชาชนในชุมชนนี้อยูกันอยาง
หนาแนน 
   3.2  แบงตามกจิกรรมทางสังคม (Social Activities) สามารถแบงลักษณะของ
ชุมชน ได  5 ชุมชน คือ 
    3.2.1  ชุมชนเกษตรกรรม  หมายถึง  ชุมชนที่ประชาชนในชุมชนสวนใหญ 
ประกอบอาชพีเกษตรกรรม  ไดแก  ชุมชนหมูบานตาง  ๆ  ซ่ึงราษฎรสวนมาก  ทํานา  ทําไร  
เล้ียงสัตว  หรือชุมชนบางแหงทําประมงทําใหลักษณะชีวิตความเปนอยูของประชาชนมีลักษณะ
ของการพึ่งพาอาศัยธรรมชาติมาก 
      3.2.2  ชุมชนศูนยการคา  หมายถึง  ชุมชนทีเ่ปนศูนยกลางการคา  เชน  
 ตามหัวเมืองตาง  ๆ  อาจเปนตัวอําเภอเมือง  หรือตัวตําบลที่เปนที่ตั้งของเขตสุขาภิบาล  มักจะมี
รานคาจําหนายของใชประจาํวัน และตลาดสดจําหนายอาหารผักสดในตอนเชา  ชาวบานจะนํา
ผลิตผลมาขายในเมือง และซื้อสินคาจําเปนในดานการเกษตรกลับไปหมูบาน  จะเห็นไดวาชุมชน
ศูนยการคาจะมีอยูทั่ว  ๆ  ไป  ในเขตเมืองตาง  ๆ และเขตชุมชนหนาแนนตามเขตตําบล 
      3.2.3  ชุมชนศูนยกลางขนสง  หมายถึง  ชุมชนที่เกิดขึน้ตามเสนทางคมนาคม   
หรือเสนทางขนสงทางรถยนต  ทางเรือ  หรือทางอากาศ  ชุมชนที่มักจะเห็นเปนชุมชนตามทางแยก
ซ่ึงเปนศูนยกลางของการเดินทาง  เชน  ชุมชนตามทางแยกมักจะมรีานอาหาร  รานกาแฟ และราน
ขาวแกงใหบริการแกผูโดยสาร 
      3.2.4 ชุมชนเขตอุตสาหกรรม หมายถึง ชุมชนที่อยูในเขตอุตสาหกรรม ซ่ึงจะมี
โรงงานอุตสาหกรรมตาง ๆ ตั้งอยู และบานของคนงานจะอยูในเขตของชุมชนอุตสาหกรรม 

      3.2.5  ชุมชนศูนยกลางของการบริการ  หมายถึง  ชุมชนทีต่ั้งขึ้นเพื่อเปน 
ศูนยกลางของการบริการตาง  ๆ  เชน  ชุมชนในเขตตวัเมืองหาดใหญ  จังหวดัสงขลา  จะเปนชมุชน
ศูนยกลางของการทองเที่ยว และการซื้อสินคา  สวนชุมชนในเขตตวัเมืองจังหวดัสงขลาจะเปน
ชุมชนศูนยกลางของทางราชการ 
   3.3  แบงตามความสัมพันธของบุคคลในสังคม  (Social  Relation)  เปนลักษณะ
ของชุมชนในแงของความสมัพันธทางสังคม และเปนการมองของทัศนะของนักสังคมวิทยาที่มอง
ลักษณะของชมุชนในดานความสัมพันธทกุ  ๆ  ดาน  ไมเพียงแตเฉพาะการเมือง  การปกครอง หรือ
กิจกรรมทางสงัคมเทานั้น  แตรวมไปถึงความสัมพันธในสถาบันตาง  ๆ  ตลอดจนลักษณะ         
ทางนิเวศวิทยาอีกดวย  ลักษณะของชุมชนแบงไดเปน  2  ชุมชน  ดังตอไปนี ้
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      3.3.1  ชุมชนชนบท  เปนชุมชนที่ใกลชิดกบัธรรมชาติมาก  เพราะราษฎรตอง 
อาศัยน้ําฝนทําเกษตรกรรม  แตในปจจุบันราษฎรบางสวนไดรับน้ําชลประทานในการเกษตร  
อยางไรก็ตาม  ราษฎรยังตองพึ่งพาความไมแนนอนของธรรมชาติ และชุมชนบางแหงอยูหางไกล
ความเจริญอีกดวย  ในประเทศไทยลักษณะชุมชนสวนใหญจะเปนชุมชนชนบทประมาณ  80  
เปอรเซ็นต  ความสัมพันธของคนในชนบทสวนใหญมีความสัมพันธกบัสมาชิกในครอบครัวเปน
เปนอยางมาก  สวนสมาชิกในครอบครัวชวยกันทํางานหารายไดมาใชรวมกันกลาวคอื  การทํานา  
ทําไร  ครอบครัวเปนทั้งผูผลิต และผูบริโภค และภายในชุมชนก็มีญาตพิี่นองอยูใกลชิดสนิทสนม
คอยชวยเหลือซ่ึงกันและกัน  ฐานะเศรษฐกจิภายในชุมชนไมคอยจะแตกตางกันนัก  นอกจากนี ้  
ชุมชนชนบทยงัอาศัยวัฒนธรรมขนบธรรมเนียมประเพณคีอยควบคุมพฤติกรรมของสมาชิกใน
ชุมชนดวย  ทําใหสมาชิกภายในชุมชนอยูอยางสงบสุข และไมคอยมปีญหาทางสังคม 
      3.3.2  ชุมชนเมือง เปนชุมชนที่มีความแตกตางจากชุมชนชนบท ประชาชน         
เขตเมืองจะมีความเปนอิสระในการประกอบอาชีพ และการอยูอยางหนาแนน  ความสัมพันธภายใน
ครอบครัวอาจจะมีไมมากเทากับชุมชนชนบท  ทั้งนี้  เนื่องจากวาสมาชกิตองออกทํางานนอกบาน
หลายคน  โอกาสที่จะพบปะพูดคุยกน็อย  ความสัมพันธในดานการงาน หรือการประกอบอาชีพก็
จะผูกพนักับตาํแหนงหนาทีก่ารงาน  หรือสายบังคับบัญชา  เพื่อนบานในละแวกบานจะไมรูจักกนั  
ตางคนตางอยู  การติดตออาจจะมีบางในหมูบานอาชีพเดยีวกัน  แตเปนไปในลักษณะเปนทางการ  
ไมคอยสนิทสนม  หรือมีความสัมพันธอยางใกลชิด 
 สวนของนักสงัคมวิทยาไดแบงประเภทของชุมชนตามลักษณะความสัมพันธของคนใน
ชุมชน  ออกเปน  2 ประเภท คือ ชุมชนชนบท และชุมชนเมือง ดังนี้ (ทฤษฎี และหลักการพัฒนา
ชุมชน, 2545, หนา 31-34) 
  1.  ชุมชนชนบท  (Rural Community) เปนชุมชนที่อยูในเขตชนบท มคีวามหนาแนน
ของประชากรนอย  ผูอยูอาศยัมีความสัมพนัธอันดีตอกัน  มีชีวิตความเปนอยูคลายคลึงกัน  ยึดมัน่
ในขนบธรรมเนียมประเพณี  มีอาชีพเกษตรกรรม หรืออาชีพที่เกี่ยวของกับเกษตรกรรม  อาจ
แบงเปน  2 ประเภท คือ ชุมชนดั้งเดิม และชุมชนชนบททั่วไป 
  2.  ชุมชนชนบทดั้งเดิม  เปนชุมชนชนบทที่เกิดขึ้นในระยะแรก  มีลักษณะสําคัญ     
4 ประการ คือ 
   2.1  มีความโดดเดี่ยว  (Isolation)  ที่ตั้งของชุมชน และครอบครัวตั้งอยูหางไกล
จากชุมชน และครอบคบรัวอ่ืน  การติดตอสัมพันธกันภายในชุมชนระหวางครอบครัวตาง ๆ  มีไม
มากนัก  แตการติดตอกับภายนอกชุมชนยากลําบาก  เพราะหางไกล และการคมนาคมติดตอกัน           
ไมสะดวก 

 
 
 



 14 

   2.2  มีความคลายคลึงกันทางสังคม  (Homogeneity)  กลุมสังคมในชุมชนมีความ
เปนอันหนึ่งอนัเดียวกนัในเรื่องเชื้อชาติ  วฒันธรรม  รักหมูคณะ  สมัครสมานสามัคคีกัน  ไมมี        
ความแตกตางทางสังคม 
   2.3  มีอาชีพเกษตรกรรม  (Agriculture)  ชาวชนบทดั้งเดิมดํารงชีวิตดวย 
การประกอบอาชีพเกษตรกรรม  คือ  การเพาะปลูก และการเลี้ยงสัตวแบบพึ่งพาธรรมชาติ 
ไมอยางใดก็อยางหนึ่ง และชีวิตประจําวันตองเกี่ยวของกับเกษตรกรรมไมทางตรงกท็างออม   
   2.4  เศรษฐกิจเปนแบบพอเลีย้งตนเอง  (Subsistence  Economy) ครอบครัวใน
ชุมชนชนบทดั้งเดิมทําหนาที่เปนทั้งหนวยในการผลิต และหนวยบริโภค  คือ  ทําการเกษตร
พอเพียงใชในครอบครัว  เชน  เพาะปลูกเพื่อเปนอาหาร  เล้ียงสัตวเพื่อเปนอาหาร และใชงาน  นิยม
ประกอบอาหารรับประทานเอง  เปนตน 
  3.  ชุมชนชนบทแบบทั่วไป  เปนชุมชนที่เปล่ียนแปลงจากชาวชนบทดั้งเดิม และม ี
แนวโนมที่จะเปลี่ยนแปลงมากยิ่งขึ้น  เนื่องจากปจจยัของการเปลี่ยนแปลงทั้งปจจัยภายในชุมชนเอง  
เชน  ภาวะประชากร  คอื  การเพิ่มของประชากร  การยายถ่ิน  การปรับปรุงดานการคมนาคมสื่อสาร  
เปนตน และเนื่องจากปจจัยจากภายนอกชมุชน  เชน  การแพรกระจายของวัฒนธรรม  โดยเฉพาะ
วัฒนธรรมของชุมชนเมืองทีม่ีความเจริญกาวหนา  สะดวก  รวดเรว็  งายในการปฏิบัติ  จํานวน
ประชากรเพิ่มมากขึ้น  ความโดดเดีย่ว  ความคลายคลึงกันทางสังคมลดนอยลง  มีอาชีพอ่ืน  เชน  
การคา  การบริการเพิ่มขึ้นจากอาชีพเกษตรที่มีอยูแตเดิม  เศรษฐกิจเปนทั้งเพื่อเล้ียงตัวเอง และเพือ่
การขาย  ความเจริญกาวหนาทางวิทยาศาสตร และเทคโนโลยีเพิ่มมากขึ้น  แตยังคงพึง่พาอาศัย
ธรรมชาติเปนหลักในการดํารงชีวิตชุมชนชนบท  มักจะปรากฏอยูในรปูละแวก  หมูบาน  ตําบล 
หรืออาจจะเรียกวา  บานแลวตามดวยช่ือชุมชน  เชน  บานนาดี  บานเกา  เปนตน  ชุมชนชนบทมี
ขั้นตอนของการเจริญเติบโต  5 ขั้นตอน ดังนี้ 
   3.1  ชุมชนที่มีเศรษฐกิจพอเลี้ยงชีพ คอื พอกินพอใช ไมมีรายจายมากนัก เปน
ชุมชนโบราณที่แรงงานสวนใหญถูกใชเพื่อกิจกรรม และพิธีกรรมพื้นบาน ทําใหไมมคีวามจําเปน
ใน    การแสวงหางานเพื่อเสริมรายได 
   3.2  ชุมชนมีรายไดเพิ่มขึ้น และมีรายจายเพิม่ขึ้น มีการติดตอคาขาย และศูนยกลาง
ความเจริญมากขึ้น มีโอกาสที่จะหางานเพือ่เพิ่มรายไดมากขึ้น แตยังไมมีทุน และความรูทางวิชาการ
ผลิตแผนใหมที่เร่ิมแพรกระจายเขาในชุมชน 
   3.3  ชุมชนมีการดิ้นรนเพื่อหารายไดเพิ่มขึน้ในรูปแบบของการบุกเบิกที่ดินแปลง
ใหมไดรับบริการพื้นฐานของรัฐ ประเภทถนน น้ํา และไฟฟา ทําใหการติดตอกับศนูยความเจริญ
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สะดวก และใกลชิดยิ่งขึ้น มกีารจางแรงงานมากขึ้น รายไดของคนในชุมชนเพิ่มขึ้น คาจางกลายเปน
รายไดสําคัญของครอบครัว 
   3.4  ชุมชนไดเพิ่มประสิทธิภาพการผลิตการเกษตรดวยระบบชลประทาน  สินเชื่อ 
และอ่ืน ๆ  มีความพรอมที่จะรับเทคนิคการเกษตรแผนใหม  รายไดจากการเกษตรเปนรายไดสําคัญ
แทนรายไดจากการรับจางชัว่คราว  การเกษตรหมุนเวยีนดวยเทคนิคที่ดีขึ้น  การจางแรงงานยังคง
เพิ่มขึ้น 
   3.5  ชุมชนมีรายไดจากการเกษตรสูง  เชน  สวนยางพารา  สวนผลไม และชุมชนที่
ใชระบบชลประทาน และเทคนิคการผลิตสมัยใหม  ซ่ึงมีประสิทธิภาพสูง  รายไดจะขึ้นอยูกับ
ลักษณะ และขนาดของที่ดินทํากิน  ผูมีที่ดนิทํากินรายใหญมักจะมีรายไดเสริมจากการทําธุรกิจอื่น 
ๆ  เชน   ไรนา  สวนผสม  การหัตถกรรม  การรับจาง และการคาขาย  การจางแรงงานยังคงเปน
ปจจัยสําคัญ  โดยทัว่ไปของชุมชน  ชุมชนมีความเจริญดานสังคม และสาธารณูปโภคในระดบัสูง  มี
การติดตอกับศูนยความเจรญิอยางสม่ําเสมอ  เชน  ชุมชนชนบททั่วในภาคกลาง  บางแหงในภาคใต 
และภาคเหนือของประเทศไทย   
  4.  ชุมชนเมือง  (Urban  Community)  เปนชุมชนที่มีความหนาแนนของ 
ประชากรมาก  อาคารบานเรือนหนาแนน  มีความเจริญกาวหนาทางวิทยาศาสตร และเทคโนโลยี  
ส่ิงแวดลอมเปนสิ่งที่มนุษยสรางขึ้นมามากกวาสิ่งแวดลอมทางธรรมชาติ  อาชีพมีมากมาย 
หลายอาชีพ  แตสวนใหญเกีย่วของกับอุตสาหกรรม  การคาขาย และบริการ  สมาชิกมีความเปน
อิสระ หรือปจเจกบุคคลสูง  ทําใหความสัมพันธทางสังคมเปนแบบตวัใครตัวมัน  คือ  เปนทางการ
มากกวาสวนตวั  สมาชิกมีความแตกตางกันในดานตาง ๆ และขาดความเปนอันหนึ่งอนัเดียวกนั   
แตอยูรวมกันไดเพราะผลประโยชนทีแ่ตละคนจะไดรับ  เปนตน  ลักษณะการบริโภคสวนใหญนิยม
รับประทานอาหารจานดวน  อาหารชนิดปรงุเสร็จ  เนื่องจากไมมีเวลา และตองการความสะดวก  
รวดเร็ว โดยปกติชุมชนเมืองจะอยูภายใตการปกครองในรูปแบบใดรูปแบบหนึ่ง  เชน  สุขาภิบาล  
เทศบาล  มหานคร และมีชุมชนยอย ๆ  รวมอยูในบริเวณเหลานี้  เชน  ตรอก  ซอย  ถนน   
หรือที่เรียกตามชื่อที่ตั้งของชุมชนตาง ๆ  เชน  บางเขน  พระโขนง  เปนตน  นกัสังคมวิทยา 
ไดศึกษานิเวศวิทยาของชุมชนเมือง และพบวาชุมชนเมืองเกิดขึ้นหลายลักษณะ  มีการเปลี่ยนแปลง
อยูตลอดเวลา  ทั้งที่เจริญกาวหนาขึ้น และเสื่อมลง และถูกแทนที่โดยผูคนประกอบกจิกรรมตาง ๆ  
ดังนี ้
   4.1  การแบงแยก  (Segregation)  เปนการอยูอาศัยของผูคนในเขตเมืองตามกลุม
กิจกรรมที่เหมอืนกัน  เชน  ยานคาปลีก  ยานคาเครื่องเหล็ก  ยานขายเสือ้ผา  เปนตน 

 
 
 



 16 

   4.2  การบุกรุก  (Invasion)  เกิดการรุกลํ้าเขาไปแทนที่โดยกลุมกิจกรรมอื่น และ
เกิดขึ้นตลอดเวลา  เชน  การบุกรุกของคนร่ํารวยเขาไปแทนที่คนยากจน  การบุกรุกของผูคนเขาไป
ตั้งรานคา  โรงงานอุตสาหกรรมในยานที่พกัอาศัย  การรือ้ถอนแหลงเสื่อมโทรมเพื่อใชเปนสถานที่
ราชการ  เปนตน  การบุกรุกเขาไปแทนทีน่ี้ถาหากวาเกดิขึ้นอยางสมบูรณ  เรียกวา  Succession 
   4.3  การกระจายออกจากศูนยกลางของเมือง  (Decentralization)  เนื่องจาก          
ความหนาแนนของประชากรสูง  ที่ดินมรีาคาแพง  ผูคนจะออกไปอาศยัอยูในชานเมืองมากขึ้น 
   4.4  การเดินทางเขาออกประจํา (Routinization)  เปนการเคลื่อนยายของผูคน 
แบบเดินทางไปกลับเปนประจํา  ระหวางบานพักอาศยักับสถานที่ทํางาน  (Commuter)  ซ่ึงใน
ปจจุบันมีปริมาณสูงมาก (ทฤษฎี และหลักการพัฒนาชุมชน,  2545, หนา 31-34) 
 

แนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
 พฤติกรรมการบริโภคอาหารเปนพฤติกรรมที่เร่ิมตนจากครอบครัวในการที่สามารถรับ  
รสชาติ และสัมผัสกับอาหารเปนครั้งแรก  สงผลใหบุคคลในแตละคนมีพฤติกรรมการบริโภค
อาหาร  ที่แตกตางกัน และพฤติกรรมในการบริโภคอาหารนี้ถือไดวาเปนพฤติกรรมขั้นพื้นฐานของ
ปจจัย  4  ที่เกีย่วของกับการดํารงชีวิตของมนุษย  ดังนั้น จึงมีนักวิชาการหลายทานที่ไดให
ความหมายของพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  ดังนี้คือ 
 องคการอนามัยโลก  (WHO)  ไดใหคําจํากดัความของพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
ไววา  หมายถึง  การปฏิบัติที่เคยชินจนเปนนิสัยในการรบัประทานอาหาร  ซ่ึงครอบคลุมถึงประเภท
อาหาร  ชนิดของอาหารที่รับประทาน  วิธีการรับประทาน  ความถี่ในการรับประทานอาหาร และ
อุปกรณที่ตองใช  รวมทั้งสุขนิสัยในการรับประทานอาหารดวย (ขวัญจิต อินเหยี่ยว, 2542, หนา 21) 
  สมาคมการตลาดแหงสหรัฐอเมริกา  (สุนีมาศ  โนรี และเพ็ญจิตร  กาฬมณ,ี  2540)  
ใหความหมายของพฤติกรรมผูบริโภควา  เปนการกระทาํซึ่งสงผลตอกัน และกนัตลอดเวลาของ
ความรู  ความเขาใจพฤติกรรม และเหตุการณภายใตส่ิงแวดลอมที่มนุษยไดกระทําขึน้ในเรื่องของ            
การแลกเปลี่ยนสําหรับการดําเนินชวีิตมนษุย 
  จิราพร  กันทะธง  (2544)  ไดอธิบายเพิ่มเติมวาการบริโภคอาหารไมใชพฤติกรรม
ธรรมชาติที่บุคคลจะทําไดตามความพึงพอใจการบริโภคมักเกิดขึน้โดยมีปจจัยเขามาเกี่ยวของเสมอ
เพราะมนษุยมกีารเรียนรูพฤติกรรมการบริโภคโดยผานกระบวนการกลอมเกลาทางสังคม  ซ่ึง
พฤติกรรมการบริโภคของมนุษยเปนสิ่งทีจ่ะนําไปสูภาวะโภชนาการของบุคคลการฝกปฏิบัติ เพื่อ
กอใหเกิดพฤตกิรรมการบริโภคที่ดีนัน้เปนสิ่งที่เราทุกคนเห็นความสําคัญอยางยิ่ง  เพราะคนเราจะมี
ชีวิตที ่ เปนปกติสุขอยูไดนัน้อันดับแรกตองเปนผูที่มีสุขภาพสมบูรณแข็งแรง   
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  ดาราลักษณ  ถาวรประสิทธ  (2544  อางถึงใน  พัชราภรณ  เซียสกุล,  2545, หนา  5)  
ไดสรุป ความหมายของพฤติกรรมการบริโภควา คือ การปฏิบัติเกี่ยวกบัการรับประทานอาหาร ทั้ง
ทางดานการแสดงออก และดานความคดิ  ซ่ึงสิ่งเหลานี้ถาไดปฏิบัติถูกตองตามหลักโภชนาการ แลว 
จะสงผลใหบคุคลมีภาวะโภชนาการที่ดี ในทางตรงกับขามถาบุคคลปฏิบัติไมถูกตอง  เชน  เลือก
รับประทานอาหารเฉพาะบางชนิดที่รับประทาน และอาหารที่รับประทานที่ไมมีประโยชน หรือการ
ปฏิบัติเกี่ยวกับอาหารที่ไมถูกตองจะสงผลใหเกิดปญหาภาวะโภชนาการตามมา 
  พุทธชาด  นิรุติธรรมธารา  (2546,  หนา  23-24)  กลาวถึง  พฤติกรรมการบริโภค
อาหาร ไววา  พฤติกรรม การบริโภคอาหารเปนการแสดงออกของบุคคลที่สามารถสังเกตได และ       
สังเกตไมได  เกี่ยวกับการรับประทานอาหารโดยมีความสมัพันธกับสิ่งอื่น ๆ ไดแก  ความเชื่อใน
การบริโภคอาหาร  ขอหามในเรื่องอาหาร  ความนิยมในเรื่องอาหาร และนิสัยการบริโภคอาหาร  
ลวนมีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารทั้งสิ้น  ดังนี้คือ   
  ความเชื่อในการบริโภคอาหาร  (Food  Belief)  เปนความเขาใจ และประสบการณที่
ไดรับ  การถายทอดกนัมา  โดยมักมเีหตุผล หรือขออางอิงเปนคําอธิบายถึงผลของความเชื่อนั้น  ๆ  
ซ่ึงอาจ  เปนจริง หรือไมก็ได  เชน  หญิงมีครรภเชื่อวาดืม่น้ํามะพราวจะชวยลางไขมนัของทารก 
และชวยให  คลอดงาย  เปนตน   
  ขอหามในการบริโภคอาหาร  (Food  Taboo)  เปนกฎเกณฑของสังคมที่ถือปฏิบัติ       
สืบทอดกันมาในสภาวะ หรือสถานการณบางอยาง  เชน  หามหญิงตั้งครรภรับประทานไข  หรือ  
หามหญิงคลอดบุตรที่อยูไฟรับประทานของแสลง  ซ่ึงแตกตางกันไปแตละชุมชน 
  ความนิยมในเรื่องการบริโภคอาหาร  (Food  Fad)  เปนการกระทําที่เอาอยาง  เพื่อ
แสดง  ความมีสวนรวม หรือเพื่อความจําเปนทางเศรษฐกจิ และสภาพแวดลอม  โดยไมจําเปนตอง
ถูกตอง และมีเหตุผลเสมอไป  เชน  การเลีย้งลูกดวยนมขวด หรืออาหารเสริมสําเร็จรูปที่แสดงถึง                 
ความทันสมัยอยางเพื่อน หรือเพราะความจาํเปนทางอาชพีที่เปล่ียนไปตามลักษณะของสังคมใหม 
  นิสัยการบริโภค  (Food  Habits)  หมายถึง  ลักษณะ หรือการกระทําอันซ้ําซาก  ซ่ึง
บุคคลใดบุคคลหนึ่งทําดวยความเขาใจ  เพื่อใหการรับประทานอาหารของเขาบรรลุถึง  ความ
ประสงคทางอารมณ และของสังคม  บริโภคนิสัยมักเปนสิ่งที่สืบเนื่องกันมาเปนเวลานาน และเปน
การยากทีจ่ะไปเปลี่ยน  การที่บุคคลรับประทานอาหารแตกตางกันไปนั้นเปนผลเรียนรู 
จากประสบการณคนแตละคนไมไดเกิดมาพรอมดวยบริโภคนิสัย  แตเขาจะเรียนรูคือ ดูตัวอยางจาก
ผูสูงอายุกวา หรือจากเพื่อน ๆ  นิสัยการบริโภค และความเชื่อในเรื่องคณุสมบัติ และคุณภาพของ  
อาหาร  จะมีอิทธิพลตอภาวะโภชนาการของบุคคล  ซ่ึงสืบเนื่องมาจากการเลือกอาหารของเขา   
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  นิตยา  เพ็ญศิรินภา  (2548)  พฤติกรรมการบริโภค  (Food  Behavior)  เปนความ
เชื่อถือ  ขอหามขอบังคับที่ถือปฏิบัติในสังคมจนกลายเปนบริโภคนิสัยในแงมานุษยวทิยาอาจถือได
วาเปนวัฒนธรรม  กลาวคือ  พฤติกรรมการบริโภค  หมายถึง  ส่ิงที่บุคคลกระทํา หรือปฏิบัติใน              
การเลือกสรรหาอาหารมาบริโภค และการนําอาหารไปใชใหเกดิประโยชนตอรางกาย  รวมถึงการ
เลือกชนิดอาหาร  การเตรียม  การปรุง  ตลอดจนการบริโภคอาหาร  หรือพฤติกรรมการบริโภค  
หมายถึง  การแสดงออกของบุคคลที่สังเกตได หรือไมไดก็ตาม  ทั้งการพูด  ความรูสึกนึกคิด        
การตัดสินใจเลือก  กิริยาการแสดงออก และการกระทําในการบริโภคอาหาร  จากความหมายของ
พฤติกรรมการบริโภคสามารถแบงออกเปน  2  ประเภท  คือ  พฤติกรรมภายใน และพฤติกรรม
ภายนอก         
   1.  พฤติกรรมภายใน  (Covert  Behavior)  หมายถึง  พฤติกรรมการบริโภคที่ไม
สามารถสังเกตได  เชน  ความรู  ความเขาใจ  ความรูสึก  ความเชื่อ  คานิยม  ความตั้งใจ  ซ่ึงเปน
พฤติกรรมภายในตัวบุคคลทีสั่งเกตโดยตรงไมได  หากตองการทราบวาบุคคลมีการแสดงออก
อยางไร  จําเปนตองมีเครื่องมือมาชวย  เชน  แบบทดสอบความรู  แบบวัดความรูสึก  เปนตน  ซ่ึงวิธี
วัดอาจใหบุคคลตอบเอง หรือสัมภาษณ 
   2.  พฤติกรรมภายนอก (Invert Behavior) หมายถึง พฤตกิรรมการบริโภคที่บุคคล
แสดงออกโดยผูอ่ืนสามารถสังเกตได เชน ประเภทอาหารที่รับประทาน ปริมาณอาหารในแตละมื้อ 
บริโภคอาหารวันละกี่มื้อ  เปนตน  การวัดพฤติกรรมในลักษณะนี้สามารถใชวิธีการสังเกตได
โดยตรง 
  การแสดงออกของพฤติกรรมภายนอกมักจะมีความสัมพันธสอดคลองกับพฤติกรรม
ภายใน และการแสดงออกของพฤติกรรมภายนอกจึงมกัถูกกําหนดโดยพฤติกรรมภายในพฤติกรรม
ภายนอกบางอยางมีการกระทําซ้ํา  ๆ  จนเกิดเปนความเคยชินในบางครั้งพฤติกรรมภายใน  และ
ภายนอกอาจไมสอดคลองกัน  ดังนั้น พฤติกรรมการแสดงออกของบุคคลจึงไมไดเปนเหตุเปนผล 
และเปนความจริงตามความคิดของคนเสมอไป 
  เกรียงไกร  วาสนจิตร  (2548, หนา  10)  กลาววา  พฤติกรรมการบริโภค  หมายถึง      
การประพฤต ิการปฏิบตัิ หรือ  การแสดงออกที่เกี่ยวกับการเลือกบริโภคอาหาร  สุขลักษณะ และ
วิธีการบริโภคอาหารที่สามารถสังเกตได  โดยเปนลักษณะความชอบ หรือไมชอบที่ปฏิบัติเสมอ  ๆ  
จนกลายเปนความเคยชนิในการบริโภค  ซ่ึงผูบริโภคจะตองนํามาพิจารณาในการเลือก การปรุง   
การกิน  ของตนเอง และครอบครัว 
  พฤติกรรมการบริโภคใด ๆ ลวนถูกกําหนดโดยความเอื้ออํานวยของทรพัยากรอาหาร
ในทองถ่ิน  (Behavior  Setting)  พฤติกรรมการบริโภคของชุมชนหนึ่งยอมแตกตางไปจากอีกชุมชน
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หนึ่งที่มีส่ิงแวดลอมตางกัน  แตแมจะเกิดในสิ่งแวดลอมเดียวกันก็มิไดหมายความวาจะมีพฤติกรรม
การบริโภคที่เหมือนกนั  เพราะการบริโภคนั้นตองผานการปรับแตงจากปฏิสันถารทางสังคม  
(Social  Interaction)  ของชุมชนนั้นจนกลายเปนภูมิปญญาทองถ่ิน  ประเพณี  วัฒนธรรมทองถ่ิน
นั้น ๆ  ซ่ึงอาจตาง หรือเหมือนกัน  พฤตกิรรมการบริโภคอาหารที่ถูกปรับแตงจนไดรับการยอมรับ
เปนวัฒนธรรมการบริโภคอาหารทองถ่ินนั้น  ประกอบดวย  ความเชือ่  คานิยม  ทัศนคติ และ
ประสบการณสะสมเปนเกณฑกํากับวัฒนธรรมการบริโภคของแตละสังคม  เชน  เนื้อหมูตองหาม
สําหรับชาวมสุลิม  เนื้อวัวตองหามสําหรับชาวฮินดู  ฯลฯ  อยางไรกต็ามแมพฤติกรรมการบริโภค
บางอยางโดยเฉพาะเกีย่วกับความเชื่อทางดานศาสนาอาจเปลี่ยนไดยาก  แตความจรงิแลวในแตละ
ทองถ่ินมักมีทางเลือกที่สามารถทดแทน หรือชดเชยใหเกดิความเพยีงพอในการไดรับสารอาหาร  
เพราะถึงแมจะมีพฤติกรรมการบริโภคที่ถูกปรับเกลาจนเปนวัฒนธรรมการบริโภคของสังคมนั้น ๆ  
ก็มิไดหมายความวาทุกครอบครัวจะสามารถมีพฤติกรรมเหลานั้นไดหมด  ทั้งนี้ตองผานการเลือกซ่ึง
ขึ้นอยูกับศกัยภาพทางเศรษฐกิจ  สังคม และทรัพยากรของแตละครอบครัว  เนื่องจากวัฒนธรรม
มิไดหยุดนิ่งอยูกับที่  มีการเปลี่ยนผันตลอดเวลา  ดังนั้น พฤติกรรมการบริโภคอาหารบางอยางอาจ
หายไปกับกาลเวลา  ขณะที่พฤติกรรมการบริโภคใหม ๆ  อาจเกิดขึน้แทนตามการผันแปรของ
ส่ิงแวดลอมของสมัยนิยมในสังคม และตามศักยภาพในการเลือกสรรของครอบครัว  นอกจากนี้
พฤติกรรมการบริโภคสวนบคุคลยังขึ้นอยูกับอุปนิสัย  ความชอบ และการตอบสนองของรางกาย   
จากความหมายของพฤติกรรมการบริโภคอาหารขางตน  สรุปไดวา  พฤติกรรมการบริโภคอาหาร  
หมายถึง  พฤติกรรมที่เกี่ยวของกับการรับประทานอาหาร  ไมวาจะเปนพฤติกรรมภายนอกที่
แสดงออกใหเห็น  เชน  นิสัยการบริโภค  การเลือกบริโภคอาหาร  การปรุง หรือการประกอบอาหาร  
ความชอบ  ความถี่บอยในการบริโภคอาหารชนิดตาง  ๆ  หรือพฤติกรรมภายใน  เชน  ความคิด  
ความรูสึก  ความเชื่อ  ตลอดจนทัศนคติที่มตีออาหารชนิดตาง  ๆ  พฤติกรรมการบริโภคของแตละ
บุคคลจะมีสวนใหบุคคลมีสุขภาพแตกตางกัน  พฤติกรรมการบริโภคที่ดีก็จะสงเสริมใหบุคคลมี
สุขภาพที่ดีได  ดังนั้น พฤติกรรมการบริโภคอาหารจึงเปนปจจยัที่จะมผีลตอภาวะโภชนาการของ
บุคคล  ครอบครัว และชุมชน   
 1.  พฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ 
 การเลือกรับประทานอาหารเพื่อสุขภาพนั้น  เปนการบริโภคอาหารเพื่อใหไดพลังงาน 
และสารอาหารตาง ๆ ที่จําเปนตอการทํางานของรางกาย เพื่อใหรางกายเจริญเติบโต มีภูมิตานทาน
โรค  ชวยซอมแซมระบบการทํางานตาง ๆ  ของรางกายใหเปนปกติ  ทาํใหมีสุขภาพ ที่ดี และอายุยนื
ยาว  การรับประทานอาหารใหเหมาะสมกบัรางกายในการดําเนินชวีิตประจําวนั  ตองรับประทาน
ใหครบ  5  หมู  เนื่องจากอาหารแตละอยางประกอบดวยสารอาหารหลากหลายชนดิในปริมาณ             
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ที่ไมเทากัน  ซ่ึงสารอาหารแตละชนิดใหประโยชนแกรางกายแตกตางกัน  ดังนัน้การรับประทาน
อาหารเพื่อใหมีสุขภาพดีจึงควรรับประทานอาหารหลาย ๆ ชนิด  ในปริมาณที่เหมาะสมกับอายุ  
และสภาพรางกาย  เพื่อใหรางกายมีการเจรญิเติบโต และพัฒนาการอยางเหมาะสม  ซ่ึงไดมีการแบง
อาหารหลักของคนไทยตามสารอาหาร และลักษณะของอาหารออกเปน  5  หมู  (สิริพันธุ  จุลรังคะ,  
2541) และสามารถจําแนกสารอาหารออกเปน  6  ชนิด  (อิษฎาภัทร  จงัศิริวิทยากร,  2549)  
ประกอบดวย  อาหารหมูที่  1  เนื้อสัตวตาง ๆ  ไข  ถ่ัวเมล็ดแหง  นม  อาหารหมูนี้เปนแหลงอาหารที่
ดีของสารอาหารประเภทโปรตีน  มีหนาทีใ่นการเสริมสรางการเจริญเติบโต และซอมแซมสวนที่
สึกหรอของรางกาย  ชวยสรางน้ํายอย  ฮอรโมน  น้ํามัน และเสริมสรางภูมิคุมกันโรค  ชวยรักษา
สมดุลของกรด และดางในรางกาย  ชวยรักษาสมดุลของน้ําในหลอดเลือด  เน้ือเยื่อ และเซลลตาง ๆ 
ของรางกาย  ควรไดรับพลังงานจากเนื้อสัตว  รอยละ  10 - 15  ของพลังงานที่ควรไดรับในแตละวนั 
และพวกถั่วเมล็ดแหง  รอยละ  12  ของพลังงานที่ควรไดรับในแตละวนัอาหารหมูที่  2  ขาว  แปง  
น้ําตาล  เผือก  มัน  อาหารหมูนี้เปนแหลงสําคัญของสารอาหารประเภทคารโบไฮเดรต  มีหนาที่ให
พลังงาน และความรอน  เพือ่เสริมสรางความอบอุนแกรางกาย  ควรไดรับ  รอยละ  55  ของ
พลังงานที่ควรไดรับในแตละวันอาหารหมูที่  3  ผักตาง ๆ  อาหารหมูนี้เปนแหลงอาหารประเภท
วิตามิน และเกลือแร  เปนสารอาหารที่ชวยในกระบวนการเผาผลาญ หรือชวยใหปฏิกริิยาตาง ๆ  
ภายในรางกายทํางานไดตามปกติ  ทําหนาที่เปนโครงสรางของรางกาย  เปนองคประกอบของเซลล
เนื้อเยื่อ และเสนประสาทเปนองคประกอบของเอนไซม  ฮอรโมน และวิตามนิ  นอกจากนี้ยังเปน
ส่ิงจําเปนสําหรับการทํางานของอวัยวะตาง ๆ  อีกดวย และยังมีใยอาหารซึ่งมีประโยชนมาก       
ชวยในการทํางานของระบบขับถาย ทําใหทํางานปกติ และยังชวยดูดซับสารที่อาจเปนพิษตอรางกาย  
ควรได รับประมาณรอยละ  5  ของพลังงานที่ควรไดรับในแตละวนัอาหารหมูที่  4  ผลไมตาง ๆ  
อาหารหมูนี้มคีุณคาทางอาหารคลายกับหมูที่  3  คือ ใหสารอาหารประเภทวิตามนิ และแรธาตุตาง ๆ  
ตลอดจนใยอาหารทําหนาทีค่วบคุมการทํางานของกลามเนื้อในทุกอวยัวะ  ชวยใหรางกายแข็งแรง 
และชวยในการทํางานของระบบขับถายใหเปนปกติ  ควรไดรับประมาณรอยละ  3  ของพลังงานที่
ควรไดรับในแตละวันอาหารหมูที่  5 ไขมัน และน้ํามัน อาหารหมูนี้เปนแหลงของสารอาหาร
ประเภทไขมนั มีหนาที่ใหพลังงาน และความอบอุนแกรางกาย แลวยังมสีวนชวยในการทํางานของ
ระบบตาง ๆ ในรางกายใหเปนปกติ นอกจากนี้ยังชวยใหรางกายดดูซึมวติามินหลายชนิดที่จําเปน 
ตอการทํางานของรางกายดวย  ควรไดรับประมาณรอยละ  10  ของพลังงานที่ควรไดรับในแตละวนั 
น้ํา  (Water)  จดัเปนสารอาหารที่ไมใหพลังงาน แตรางกายมีความจําเปนที่จะตองไดรับอยาง
สม่ําเสมอ เพื่อชวยใหระบบตาง ๆ ในรางกายทํางานเปนปกติ  หลักการกินเพื่อสุขภาพดีนอกจากจะ
รับประทานใหครบ  5  หมูแลว  ควรพจิารณาอาหารที่มาจากธรรมชาติ  (กรรณกิาร  นิติอภัยธรรม,  
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2547, หนา  16)  โดยแบงกลุมอาหารที่มาจากธรรมชาติที่มีอยูในปจจบุัน  ซ่ึงพิจารณาถึงกระบวน  
การแปรรูปได  3  กลุม  คือ  ดังนี ้

1. อาหารที่มาจากธรรมชาติโดยตรง  เชน  หวักระเทียมสด  หัวหอมสด  น้ําผ้ึงที่ 
บีบคั้นจากรวงผึ้ง  พริกขี้หนสูด  สมุนไพร  เปนตน  ซ่ึงอาหารเหลานี้จะใชเปนสวนผสมของ 
อาหารประจําวันที่ใหคุณคาทางโภชนาการสูง  แตเราจะพบอาหารที่มาจากธรรมชาติโดยตรง 
ไดนอยในปจจุบัน  จากการศึกษาเรื่องความรู  ทัศนคติ และพฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรค
ของประชาชนในเขตพัฒนาสมุนไพร  อําเภอขามสะแกแสง  จังหวัดนครราชสีมา  พบวา  
ประชาชนสวนใหญรูจกัสมุนไพร  จะเหน็ไดวามีสมุนไพรหลายตัวทีป่ระชาชนเคยรับประทาน  
เชน  กระเทียม  ประชาชนทั้งหมด  100%  เคยรับประทาน และรอยละ  40  เคยใชเปนยา   
สวนกะเพรามปีระชาชนสวนใหญรอยละ  90  เคยใชเปนยา  (ศภุเศรษฐ  นอยศรี, 2531, หนา 119)   

2. อาหารปลอดสารเคมใีนการผลิต  ซ่ึงเปนพืชผลการเกษตรที่ไมมีการใชสารเคมี 
เปนปุย หรือปองกันกําจดัศัตรูพืชในการเพาะปลูก  เชน  ผักพื้นบาน  ผักปลอดสารพิษที่ปลูก 
โดยใชมุง  ผักที่ปลูกโดยใชปุยชีวภาพ  รวมทั้งการปลูกผักสวนครัว เพื่อบริโภคในครัวเรือน  จาก
การศึกษา  พบวา  แมบานเขตดอนเมือง  กรุงเทพมหานคร  รอยละ  62.6 เคยซ้ือผักปลอดสารพิษมา
รับประทาน มเีพียงรอยละ 37.4 ไมเคยซ้ือผักปลอดสารพิษมารับประทาน (ปยรัตน นิ่มสกุล, 2539,  
หนา  65) 
  3.  อาหารที่ผานการแปรรูปนอย  เพื่อคงความเปนธรรมชาติไวใหมากที่สุด  เชน  ผัก   
ผลไม  รวมถึงขาวซอมมือ  อาหารกลุมนี้ไดรับความสนใจจากผูผลิต  จึงมีการผลิตอาหารกลุมนี้ 
เพื่อตอบสนองความตองการของผูบริโภคดวยกลวิธีตาง ๆ  ทางการตลาด  จากการศึกษา 
ความคิดเหน็ผูใชบริการรานเลมอนฟารมในสถานีบริการน้ํามันบางจาก  พบวา  กลุมตัวอยางซื้อ
สินคาประเภทธัญพืชรอยละ  29.3 ขนมขบเคี้ยวรอยละ 12.2 และมีเพยีงรอยละ 9.8 ซ้ือผลไมจาก
รานเลมอนฟารม (ธีรยุทธ สงวนสินธุกุล, 2542, หนา 20) 
 ประเภทของอาหารเพื่อสุขภาพ  ประชาชนสวนใหญรูจักอาหารหลัก  5  หมูเปนอยางดี  
แตในปจจุบันอัตราเสี่ยงตอการเกิดโรค  เปนผลจากการบริโภคอาหารจําพวก  เนื้อสัตวสีแดง  
เครื่องในสัตว  ขาว  อาหารกระปอง  อาหารสําเร็จรูปในซอง  การบริโภคอาหารพวกเนื้อ  นม  ไข  
เปนตน  จากการวิจัยพบวา  อาหารหลักเพือ่สุขภาพที่แทจริง  มิใชอาหารพวกเนื้อ  นม  ไข  ทั้งนี้  
สหพันธมังสวรัิติแหงประเทศไทย  (2542, หนา  57)  แบงอาหารเพื่อสุขภาพไดดังตอไปนี ้

1. ขาว และธัญพชื  เชน  ขาวซอมมือ ขนมปงโฮลวีท โจกขาวกลอง และธัญพืชอ่ืน ๆ   
เชน  งาดํา  ขาวโอต  กาแฟธัญพืช  ธัญญาหารรวม 
  2.  ถ่ัว และผลิตภัณฑจากถัว่ 

 
 
 



 22 

   2.1  ถ่ัวกินฝก  เชน  ถ่ัวฝกยาว  ถ่ัวลันเตา 
   2.2  ถ่ัวเมล็ดสด  เชน  ถ่ัวลิสง  ถ่ัวแระ  ถ่ัวหร่ัง 
   2.3  ถ่ัวเมล็ดแหง  เชน  ถ่ัวเหลือง  ถ่ัวเขียว  ถ่ัวดํา  ถ่ัวแดง 
   2.4  ผลิตภัณฑจากถั่ว  เชน  โปรตีนเกษตร  ฟองเตาหู  เตาเจี้ยว และนมถั่วเหลือง 
   2.5  อาหาร หรือขนมที่ทําจากถั่ว  เชน  ถ่ัวกวน  ซุปถ่ัวแดง  ถ่ัวอบสมุนไพร         
ลูกชุบ 
  3.  เมล็ดที่มีเปลือกแข็ง หรือหนา  เชน  เมด็บัว  เมล็ดทานตะวัน  เมล็ดฟกทอง                 
เมล็ดแตงโม 
  4.  ผัก และผลิตภัณฑจากผัก 
   4.1  ผักกินใบ  ยอด  กาน  เชน  ใบตําลึง  ผักกาด  กวางตุง  คะนา  ผักชี  ผักบุง 
   4.2  ผักกินดอก  เชน  ดอกโสน  ดอกแค 
   4.3  ผักกินผล  เชน  มะเขือเทศ  ฟกทอง 
   4.4  ผักกินราก  เชน  หวัผักกาด  กระชาย  แครอท  
   4.5  น้ําผักแทที่ไดจากการปน หรือค้ัน ไดแก น้ํามะเขือเทศ  น้ําแครอท  น้ําตะไคร                 
น้ําใบบัวบก  น้ํามะนาวคั้น  น้ํากระเจี๊ยบ 
   4.6  ผลิตภัณฑที่ไดจากผกั  เชน  ซอสพริก  ซอสมะเขือเทศ 
  5. ผลไม และผลิตภัณฑที่ไดจากผลไม 
   5.1  ผลไมที่กินดิบ  เชน  กลวย  สม  มะละกอ  มะมวง  มงัคุด  ฝร่ัง 
   5.2  ผลไมที่กินสุก  เชน  มะละกอ  มะมวงสุก  แตงโม  นอยหนา 
   5.3   น้ําผลไมที่ไดจากการปน หรือค้ัน  เชน  น้ําสม  น้ํามะพราวปน  น้ําสตอเบอรี่ 
   5.4  ผลิตภัณฑที่ไดจากผลไม เชน กลวยตาก กลวยกวน มะยมเชื่อม มะมวงแชอ่ิม 
  6.  ชา  ในปจจบุันที่นิยมดื่มมอียู  3 แบบ คือ ชาดํา ชาเขียว และชาอูหลง ชาดํา                         
และชาเขียวตางกันที่กรรมวธีิการทําใบชาใหแหง  ชาที่มสีีดํา หรือสีน้ําตาลเปนผลมาจากการตาก 
ใบชา และการหมัก  สวนชาเขียวจะไมมกีารหมักใบชา  สวนชาอูหลง หรือชาโอวเลง  จัดเปนชา  
กึ่งหมักอยูระหวางชาดาํกับชาเขยีว ทําที่ประเทศไตหวัน และจีนทางตอนใตเทานัน้ และไมเปน      
ที่นิยมมากนัก  (วินยั  ดะหลัน,  2544, หนา  56)  นอกจากนี้ยังมีชาชงสมนุไพร  ไดแก  ชาที่ชงจาก
พืชผักตากแหงที่เปนสมนุไพร  เชน  ชาเกกฮวย  ชาดอกคําฝอย  ชามะตูม  เปนตน  ชาในปจจุบันมี
หลายรูปแบบทั้งที่บรรจุซองสําหรับชงเพียงครั้งเดียว หรือชนิดที่เปนใบชา  เพื่อใหผูบริโภคเลือก  
ไดตามตองการ 
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 ปจจุบันพฤติกรรมการบริโภคอาหารมีแนวโนมเปลี่ยนแปลงไปตามวิถีชีวิตที่เปล่ียนไป 
และมีความแตกตางระหวางประชาชนในเขตชุมชนเมือง และชุมชนชนบท  โดยประชาชนใน
ชุมชนเมืองมีการบริโภคเนื้อสัตว และไขมนัเพิ่มขึ้น  แตผัก และผลไมกลับลดลง และนิยมอาหาร
แบบคนเมืองมากกวาอาหารทองถ่ิน หรืออาหารไทย  รวมถึงวิถีชีวิตที่เรงรีบมากขึ้นจึงมีการยายไป
พึ่งอาหารพรอมปรุง  กึ่งสําเร็จรูปมากขึ้น และเปนแนวโนมที่พบทั้งในเมือง และชนบท  ดังนั้น    
จึงเปนที่มาของการศึกษาครัง้นี้วา  ในปจจบุันชุมชนชนบท และชุมชนเมืองมีความคลายคลึงกัน
มากขึ้น  เพราะวิถีชีวติแบบชุมชนเมืองไดแพรกระจายไปทั่วชนบท  ทาํใหชาวชนบทมีการ
ผสมผสานรูปแบบการดําเนนิชีวิตใกลเคียงกับชาวเมืองยิ่งขึ้น  แนวโนมของชุมชนชนบทในอนาคต
ก็คือ การเปลี่ยนแปลงไปเปนชุมชนเมืองนั่นเองจึงสงผลตอการเปลี่ยนแปลงวิถีชีวติของผูคนใน
สังคมไปดวย  วิถีชีวิตในที่นีห้มายถึงวิถีชวีติที่มนุษยสรางขึ้นตามที่มีความสัมพันธดวยระหวาง
มนุษยกับมนษุย  มนุษยกับสงัคม และมนุษยกับสิ่งแวดลอม  ซ่ึงมีแบบแผนวิธีการในรูปแบบตาง ๆ  
ที่สรางขึ้นมาเอง และมีการถายทอดสูสมาชิกในรูปแบบตาง ๆ เปนวถีิชีวิต หรือวิถีของชุมชนใหม ๆ  
เกิดขึ้น  พฤตกิรรมการบริโภคอาหาร เพื่อสุขภาพก็เปนปรากฏการณรูปแบบใหมที่เกิดจากบุคคลที่
มีแนวความคดิ  ความเชื่อ  วถีิปฏิบัติที่ไปในแนวทางเดยีวกันเพื่อเสริมสรางการมีสุขภาพอนามยัทีด่ี  
ลดความเสี่ยงตอการเกิดโรค และดํารงชีวติอยางมีคุณภาพชีวิตที่ดไีด  เพื่อใหเกิดความชัดเจนใน
การศึกษาปรากฏการณแหงการสรางวิถีสุขภาพดวยการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพครั้งนี้                      
ทางกระทรวงสาธารณสุขไดรวมมือกับมหาวิทยาลัยมหดิล และหนวยงานที่เกีย่วของจัดทํา                                     
โภชนบัญญัติ  9  ประการ  หรือขอปฏิบัติในการรับประทานอาหารเพือ่สุขภาพที่ดีของคนไทย  โดย
ไดคํานึงถึงอาหารที่คนไทยรับประทานเปนประจํา  พฤติกรรม และวฒันธรรมที่เกี่ยวของ  ตลอดจน
ขอมูลทางระบาดวิทยาของปญหาโภชนาการ และสาธารณสุข  โดยมีวตัถุประสงคเพื่อลด และ
ปองกันปญหาจากภาวะโภชนาการ  โรคเร้ือรัง และคํานึงถึงความปลอดภัยในการบริโภคอาหาร
ดวย  (สิริพันธุ จุลรังคะ,  2541)  เพื่อประโยชนของคนไทยรับประทานอาหารในปริมาณ และ
สัดสวนที่เหมาะสมกับความตองการของรางกายใน  1  วัน   
 2.  แนวทางการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ 
  2.1  รับประทานอาหารครบ 5  หมู แตละหมูใหหลากหลาย  คือ  บริโภคอาหารชนิด  
ตาง ๆ  ใหไดวนัละ  15 - 25  ชนิด และใหมกีารหมุนเวียนกันไปในแตละวนั  เพราะรางกายตองการ
สารอาหารตาง ๆ กันในปรมิาณ และคณุภาพตางกนั  เพื่อใหรางกายไดรับสารอาหารหลาย ๆ ชนิด  
ครบตามความตองการ และควรหมั่นดูแลน้าํหนักตวั  เพราะน้ําหนักตวัเปนสิ่งที่บงชี้ถึงภาวะ
สุขภาพของบุคคลไดวาดี หรือไม  เนื่องจากแตละคนตองมีน้ําหนกัตัวที่เหมาะสมตามวัย และได
สัดสวนกับความสูง  ดังนั้น การรับประทานอาหารใหเหมาะสม  ควบคูไปกับการออกกําลังกาย
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อยางสม่ําเสมอ  จึงเปนสิ่งสําคัญ และจําเปนเพื่อการมีสุขภาพดี  การไหลเวียนเลือดดี และชวยให
กลไกการทํางานของรางกายปกต ิ
  2.2  รับประทานขาวเปนอาหารหลัก  สลับกับอาหารประเภทแปงเปนบางมื้อ  ขาว
เปนอาหารหลกัของคนไทย  เปนแหลงอาหารสําคัญที่ใหพลังงาน  สารอาหารที่มีมากในขาว  ไดแก  
คารโบไฮเดรต และโปรตีน ถาเปนไปไดควรบริโภคขาวกลอง  ขาวซอมมือ  ซ่ึงเปนขาวที่ผาน    
การขัดสีนอย  ถือวา  เปนขาวที่มีประโยชนมากกวาขาวขาว  เนื่องจากอุดมไปดวยวติามิน  แรธาตุ
ในปริมาณที่สูงกวา  ตลอดจนใยอาหารควบคูไปกับการไดแปง  ควรรับประทานควบคูไปกับอาหาร
ประเภทอื่นใหครบ  5  หมู  เพื่อใหรางกายไดรับสารอาหารลากหลาย  อันจะเปนผลดีตอสุขภาพ  
สําหรับอาหารที่ทําจากแปง  เชน  กวยเตีย๋ว  ขนมจีน  หรือขนมปง  ก็อาจจะกินเปนบางมื้อ  อาหาร
ธัญพชืเหลานี้  สวนใหญจะใหแปง  ซ่ึงจะถูกยอยไปใชเปนพลังงานวนัตอวัน  แตถาไดพลังงานเกนิ
กวาที่รางกายตองการก็จะถูกเปลี่ยนไปเปนไขมันได 
  2.3  กินพืชผักใหมาก และกนิผลไมเปนประจํา พืชผัก และผลไมทั้งสีเขียว และเหลือง   
นอกจากจะใหทั้งวิตามิน และแรธาตุตาง ๆ  แลวยังใหใยอาหารที่จําเปนตอการทํางานของลําไสใน
การขับถายของเสีย หรือส่ิงที่เหลือจากการยอย และยังชวยดดูซับสารพิษ และชวยขับถาย                            
คลอเลสเตอรอลอีกดวย นอกจากนี้ ยังใหส่ิงที่ไมใชสารอาหาร เชน แอนตี้ออกซิเดนท และสารอื่น ๆ  
ที่มีฤทธิ์ทางสมุนไพร  อันจะทําใหรางกายอยูในภาวะสมดุล และปองกนัอนุมูลอิสระ  ไมใหทําลาย
เนื้อเยื่อ และผนังเซลล  ซ่ึงนําไปสูการปองกันไมใหไขมนัเกาะผนังหลอดเลือด และปองกันการเกดิ
มะเร็งอีกดวย 
  2.4  กินปลา  เนื้อสัตวไมติดมัน  ไข และถ่ัวเมล็ดแหงเปนประจํา  อาหารที่แนะนํา   
ในขอนี้จะใหโปรตีน  ซ่ึงมีจุดเนนคือปลา และอาหารประเภทถั่วตาง ๆ  เชน  เตาหูขาว และเตาหู
เหลือง  สําหรับเนื้อสัตวนัน้กินพอประมาณ และเลือกเฉพาะที่มีมันนอย ๆ  ไขเปนอาหารที่ดี      
ควรบริโภคเปนประจํา  เชน  วันเวนวัน หรือสัปดาหละ  2  ฟอง 
  2.5  ดื่มนมใหเหมาะสมตามวัย  นมเปนอาหารที่สามารถรับประทานไดทุกเพศทกุวยั   
ประกอบดวย  โปรตีน  แคลเซี่ยม  ฟอสฟอรัส และแรธาตุตาง ๆ  ซ่ึงชวยใหกระดูก และฟนแข็งแรง  
นอกจากนี้ยังมนี้ําตาลแลคโตส และวิตามินตาง ๆ  โดยเฉพาะวติามินบี  2  ชวยใหรางกาย
เจริญเติบโต และทําใหเนื้อเยือ่ตาง ๆ  ทํางานไดตามปกติ  ชะลอการเส่ือมของกระดูก และฟน 
  2.6  กินอาหารที่มีไขมันแตพอควร ไขมันจากพืช และสัตวจะใหพลังงานวันตอวัน 
และพลังงานสะสม  ถาไดเกนิกวาที่รางกายตองการ จะเกิดปญหาไขมนัในเลือดสูง และปญหาโรค
อวน  ยิ่งถาไดกินอาหารที่ไมสมดุล  คือ  ขาดพวกพืชผัก  ผลไม และขาดการออกกาํลังกาย  จะทําให
ไขมันไปเกาะที่ผนังหลอดเลือดแดงงายขึ้นจนเกิดการแข็งตัว ซ่ึงจะนําไปสูการเกิดความดันโลหิตสูง 
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และโรคหัวใจขาดเลือด  อาหารไทยดั้งเดมิมีไขมันไมมาก  เชน  น้ําพริกผักจิ้ม  แกงไมใสกะทิ      
ถือวาเปนอาหารที่เสริมสุขภาพ  อาหารไทยปจจุบนัมีการทอด และผัดมาก  ตลอดจนมีการใชใน          
แกงตาง ๆ  ไขมันจึงมีมาก  จงึควรเลือกกินเปนครั้งคราวในปริมาณที่ไมมากนัก  เมื่อกนิพรอมขาว
จะทําใหไขมนัที่บริโภคอยูในปริมาณพอดี 
  2.7  หลีกเลี่ยงการกินอาหารรสหวานจดั และเค็มจัด  อาหารพวกหวานจดัที่มีน้ําตาล
ทรายเปนองคประกอบ  เชน  น้ําเชื่อม  น้ําอัดลม  ขนมหวาน  หากกนิมาก ๆ  เปนประจําจะเปน
พลังงานสวนเกิน  ทําใหระดบัน้ําตาลในเลอืดสูงขึ้น และรางกายจะพยายามเปลี่ยนไปเปนไขมัน    
จึงมีสวนทําใหไขมันสูงในเลือดได และยังไปสะสมตามสวนตาง ๆ ของรางกายทําใหเกิดโรคอวนได  
ในทางปฏิบัติจึงควรเลี่ยงอาหารที่มีรสหวานจัด สวนอาหารที่มีรสเค็มจัดจะใหเกลอืโซเดียมคลอไรด  
ซ่ึงชวยใหดึงน้าํเขาสูหลอดเลือด  ถากินอาหารที่มีโซเดียมสูงเปนประจํา  จะทําใหเกดิความดัน
โลหิตสูงได  อาหารไทยจะใหโซเดียมประมาณวนัละ 6 -10 กรัม ซ่ึงมากเกินพออยูแลว ควรพยายาม
หลีกเลี่ยงการเติมเกลือ หรือน้ําปลาในอาหารที่ปรุงมาแลว 
  2.8  กินอาหารที่สะอาด  ปราศจากการปนเปอนสารเคมี  อาหารที่สะอาดปราศจาก 
เชื้อโรค  ทั้งไวรัส  แบคทีเรีย และพยาธ ิ หรือสารตกคางตาง ๆ  ในทางปฏิบัติจึงควรเลือกกินอาหาร
ที่สะอาด  โดยการเลือกซื้อ และการลางที่ถูกตอง  อาหารที่สด และปรุงใหม ๆ  หรืออาหารที่รอน ๆ  
ซ่ึงเชื้อโรคจะถูกทําลายจนหมดไป 
  2.9  งด หรือลดเครื่องดื่มที่มแีอลกอฮอล  แอลกอฮอลเปนสารที่อาจจะทาํใหเสพตดิ
ได   คนที่ติดเหลาจนเรื้อรัง  มักจะมกีารขาดวิตามิน และแรธาตุตาง ๆ และมักจะเปนโรคตับแข็ง
ควบคูกันไป และในทางตรงกันขามในรายที่ดื่มพรอมกับแกลมที่มีไขมนั และโปรตีนสูง  จะมี
โอกาสเปนโรคอวนได  นอกจากนี้แอลกอฮอลยังทําใหระบบตาง ๆ ของรางกายสูญเสียการควบคุม  
โดยเฉพาะระบบประสาทสวนกลาง  ทําใหขาดสติ  เสียการทรงตัว  สมรรถภาพการทํางานลดลง 
และทําใหเกดิความประมาท  ซ่ึงเปนสาเหตุของการเกิดอุบัติเหตุบนทองถนนได 
 แนวทางการรบัประทานอาหารตามหลักโภชนบัญญัติ  9 ประการ เปนความรู ทางดาน
การรับประทานอาหาร และการปฏิบัติที่สําคัญมากที่บุคลากรทางสุขภาพ สามารถนําไปใชเปน
แนวทางในการสอน หรือแนะนําแกประชาชน เพื่อใหเกิดการปฏิบัตติามแนวทางทีถู่กตอง นําไปสู
การมีสุขภาพที่ดีตอไป 
 3.  สถานการณการบริโภคอาหารในปจจุบนั 
 แบบแผนการบริโภคอาหารของคนไทยเปลี่ยนแปลงไปตามวิถีชีวิตที่เปลี่ยนแปลง และมี
ความแตกตางระหวางความเปนเมือง และชนบท  จากรายงานการสํารวจสภาวะสุขภาพอนามัยของ
ประชาชนไทยโดยการตรวจรางกายครั้งที ่ 3  พ.ศ. 2546  –  2547  พบวา  คนไทยอายุ  15  ปขึ้นไป  
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ยังบริโภคผัก และผลไมในปริมาณตอวันต่ํากวามาตรฐาน  โดยเพศชายบริโภคผัก และผลไม
ประมาณ  268  กรัมตอวัน  เพศหญิงบริโภคผัก และผลไมประมาณ  283  กรัมตอวัน                   
และการบริโภคลดลงตามอายุ  โดยกลุมอายุ  80  ปขึ้นไปจะบริโภคนอยที่สุด  ประมาณ  200  กรัม
ตอวัน  นอกจากนี้ยังพบวา  คนไทยมแีนวโนมการบริโภคน้ําตาล และอาหารที่ประกอบดวยแปง 
และน้ําตาลมากขึ้น  ดังจะเหน็ไดจากอัตราการบริโภคน้ําตาลตอคนในชวง  2  ทศวรรษที่ผานมา  
เพิ่มสูงขึ้นเกือบ  3  เทา  จาก  12.7  กิโลกรัม/ คน/  ป  ใน พ.ศ.2526  เปน  36.4  กิโลกรัม/ คน/  ป    
ใน พ.ศ.2550  ซ่ึงจากอดีตจนถึงปจจุบันเมื่อพิจารณาคาใชจายเรื่องอาหารพบวา  ในชุมชนเมืองใช
จายสําหรับอาหารสําเร็จรูป หรือปรุงสําเร็จประมาณรอยละ  50  ของการใชจายดานอาหาร
เปรียบเทียบกบัรอยละ  20  ในชนบท  นอกจากนี้ผลการสํารวจของสํานักงานสถิติแหงชาติ   
พ.ศ.2548  พบวาประชากรสวนใหญบริโภคอาหารมื้อหลักครบทั้ง  3  มื้อ  รอยละ  82.2  สําหรับ
กลุมอาหารที่บริโภคตอสัปดาหกวารอยละ  80  คือ  กลุมผัก และผลไม  รอยละ  98.9  กลุมเนื้อสัตว     
และผลิตภัณฑ  รอยละ  97.4  กลุมอาหารไขมันสูง  รอยละ  86.3  รองลงมาเปนกลุมเครื่องดื่ม
ประเภทน้ําอัดลม และเครื่องดื่มที่มีรสหวาน  รอยละ  71.7 และกลุมขนมสําหรับกินเลน  รอยละ  
49.0  ตามลําดับ และประชาชนไทยมีสัดสวนการบรโิภคไขมันโดยเฉลีย่สูงขึ้นเปนรอยละ  22   
 ของพลังงานที่ไดรับทั้งหมดในแตละวัน  ประชาชนไทยรับประทานอาหารประเภทขาว                                
แปง และผลิตภัณฑลดลง  บริโภคเนื้อสัตวมากขึ้น  ไขมนัจากสัตวลดลง  ผักผลไมมากขึ้น  แตเลือก
บริโภคไขมันจากพืชมากกวาการบริโภคไขมันจากสัตว  ซ่ึงเปนแนวโนมที่ดี  (สถาบันวิจยั
โภชนาการ  มหาวิทยาลัยมหดิล,  2549)  ทําใหเราไดมองเห็นถึงการเปลี่ยนแปลงไปของการเลือก
ซ้ืออาหารเพื่อใหเหมาะสม และมีประโยชนตอรางกาย  ซ่ึงการที่จะบรโิภคไดดี หรือไมนั้นขึ้นอยู
กับความรู และความเขาใจ  แตในขณะเดยีวกันก็มีปจจยัอ่ืน ๆ  อีกมากมายที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรม
ทางอาหาร และโภชนาการ  สภาพทางภูมศิาสตรของประเทศที่แตกตางกัน  มีผลตอปริมาณ
สารอาหารที่มีอยูในพืชพันธุตาง ๆ  ในทองถ่ิน  เชน  คนเอเชียบริโภคขาวเจา  จะไดรับสารอาหาร
จากขาวเจา  คนยุโรปบริโภคขาวสาลีจะไดรับสารอาหารจากขาวสาลี  ผูบริโภคจะไดรับปริมาณ
สารอาหารแตกตางกัน  สภาพแวดลอมทางวัฒนธรรม  ประเพณี และศาสนา  ทําใหพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารแตกตางกันไปตามความเชื่อ  สภาพแวดลอมทางเศรษฐกจิ  เปนตนเหตขุองการขาด
แคลนสิ่งจําเปนตอการดํารงชีวิตครอบครัวขาดแคลนมีโอกาสเปนโรคขาดสารอาหารไดมากกวา  
แตครอบครัวที่ไมมีปญหาทางเศรษฐกิจอาจมีปญหาขาดความรูทางโภชนาการ  เลือกอาหารราคา
แพงโดยเขาใจผิดคิดวามีคุณคา และยังมีโอกาสที่จะอยูในภาวะโภชนาการเกิน  เพราะบริโภค
เนื้อสัตว  ไขมนัสัตว  เครื่องในสัตวมาก  ทําใหไดรับสารอาหารโปรตีน ไขมัน และคลอเลสเตอรอล
มากเกินความตองการของรางกายเหลือสะสมไวใตผิวหนัง  กลามเนื้อ และหลอดเลือด  ทําใหเกิด

 
 
 



 27 

โรคอวน  เกาต  หัวใจขาดเลือด และโรคไขมันในเลือดสูง  อาหารเพื่อสุขภาพเปนอาหารที่ไดมาจาก
ธรรมชาติ และยังมีผลตอระบบในรางกาย เชน เสริมภูมิตานทานโรค ปองกันโรคบางโรค  ฟนฟู
อาการของรางกายจากโรค และชะลอกระบวนการแก  (วินัย  ดะหลัน,  2544, หนา  13)          การ
บริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ  เชน  ผัก  ผลไม  ธัญพืช  นอกจากจะเปนแหลงอาหารที่ใหวิตามนิตาง ๆ  
แลว  ยังไดรับ   ใยอาหาร หรือกากอาหาร  ซ่ึงสามารถดูดซับเอาสิ่งเปนพิษตาง ๆ  ของรางกายใน
ลําไสใหญ  ทําใหลดโอกาสที่สารพิษตาง ๆ  จะสัมผัสกับผนังลําไส  ซ่ึงการบริโภคอาหารที่มีเสนใย
นอยจึงมีโอกาสเกิดภาวะตาง ๆ  ที่เกี่ยวกับโภชนาการ  เชน  โรคอวน  ไขมันในเลือดสูง  หลอด
เลือดแข็ง ความดันโลหิตสูง และทองผูก  (ศรีสมร  คงพันธุ.  ม.ป.ป., 2542,  
หนา  33)  การบรโิภคอาหารเพื่อสุขภาพ  นอกจากจะชวยเสริมสรางสุขภาพแลวยังเปนการประหยัด
คาใชจาย และไมเสียเวลาในการดูแลอาการเจ็บปวย  ซ่ึงอาจสะทอนใหเห็นถึงการเริ่มมีความตื่นตวั
ในการบริโภคอาหาร  เพื่อปองกันภาวะไขมันในเลือดสูง และโรคหัวใจ  ในภาพรวมประชาชน 
คนไทยมแีนวโนมการไดรับอาหารที่ดีขึ้น  ทั้งทางดานสัดสวน และปริมาณของชนิดอาหารที่มี
คุณภาพดี  (โปรตีนที่มาจากเนื้อสัตว ปลาฯลฯ)  อยูในเกณฑที่เพยีงพอ  ทําใหเราไดมองเห็นถึงการ
เปล่ียนแปลงไปของการเลือกซื้ออาหารเพือ่ใหเหมาะสม และมีประโยชนตอรางกาย  ซ่ึงตางก็สงผล
ใหเกิดกระแสความนิยมทีก่ลับมามองเห็น และหนัมาใหความสําคัญกับการดูแลสุขภาพจากการ
บริโภคอาหาร  โดยเริ่มจากการบริโภคอาหารที่ดีมีประโยชน  ดานภาวะสุขภาพที่เปนเงื่อนไขที่มี
ผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  พบวา  ในภาวะที่รางกายเปนปกติ  รอยละ  38.7  มีพฤติกรรม
บริโภคตามใจปาก  รับประทานอาหารที่ไมมีประโยชนตอรางกาย  โดยประเภทอาหาร/ เครื่องดื่มที่
ยอมรับวาขาดไมได  ตองรับประทานเปนประจํา  คือ  น้าํอัดลม  ชา  กาแฟ  รองลงมาเปนอาหารปง/ 
ยางที่ไหมเกรยีม  คนสวนใหญจะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารของตนเมื่อมีอาการปวย 
ดังนั้น คําวาอาหารเพื่อสุขภาพจึงเกดิขึ้นมา และเปนที่รูจกักันดีมากขึ้น  หลักการสําคัญของการ
บริโภคอาหารเพื่อสุขภาพนัน้อยูบนพืน้ฐานที่วา  อาหารคือยา  โดยคํานึงถึงความสําคัญของอาหาร
ที่สมดุล และครบถวนดวยวติามินกบัเกลือแร  (เปรมจิตต  สิทธิศิริ และสุทิน  เกตุแกว,  2542)   
ซ่ึงในปจจุบนัวิธีการใชอาหาร  วิตามิน และเกลือแรในการแกปญหาสขุภาพก็เร่ิมแพรหลายมากขึ้น  
เชน  การใชอาหารแมคโครไบโอติกในการชวยการรักษาผูปวยมะเร็ง และสําหรับคนปกติก็จะ 
เปนการชวยลดโอกาสในการเกิดโรคตาง ๆ ไดดวย  เชน  โรคหัวใจ  โรคเบาหวาน   
โรคความดันโลหิตสูง และชวยใหสมดุลของสารอาหาร  วิตามิน และเกลือแร  มีครบตามที่รางกาย
ตองการ  ยิ่งกวานั้นมแีพทยจํานวนไมนอยที่เลือกวิธีการรักษาผูปวยดวยโภชนาการ  เพราะเชื่อวา
ไดผลคุมคา และไมมีอาการขางเคียง  เพราะจากการใชยาจะกอใหเกิดอาการขางเคียงขึ้นหลายอยาง  
เชน  เสื่อมสมรรถภาพทางเพศ  จิตใจหดหู  เศราหมอง  ออนเพลีย  หวัใจเตนแรง  ตื่นเตนงาย   
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ปากแหง  คล่ืนไส  งวงซึม  ปวดศีรษะ  นอนไมหลับ  ความคิดสับสน  รับประทานอาหารไดนอย 
หรือเบื่ออาหาร  เปนตน  ซ่ึงเปนการแกไขความผิดปกตขิองสุขภาพ หรือรักษาโรคโภชนาการนี้   
ไดมีการศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคของกลุมบุคคลตาง ๆ  ดังนี้   
(ดุษณี  สุทปรียาศรี,  2547)   
 4.  ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอพฤตกิรรมการบริโภคอาหาร 
  4.1  ปจจัยแวดลอมทางกายภาพ  (Physical  Factor)  ไดแก  สภาพทางภมูิศาสตรของ
ชุมชนจะเปนตัวกําหนดชนดิอาหารที่สามารถผลิต หรือเขาถึงแหลงอาหาร และหาไดในชุมชนนั้น 
ซ่ึงความแตกตางของลักษณะทางกายภาพจะมีทั้งลักษณะทางภูมิศาสตร และสภาพเศรษฐกิจโดยมี
ทั้งลักษณะชุมชนแบบเมือง และชนบท  หากเปนแบบชนบทโดยทัว่ไปเปนแบบเครอืญาติ  
ครอบครัวหนึง่ประกอบดวย  พอ  แม  ลูก และญาติพี่นองอยูรวมกนัเปนสมาชิกครอบครัว  พอ  แม  
จะเปนศูนยกลางของครอบครัว  สมาชกิจะมีการแบงงานกันทํา  หมูบานมีขนาดเล็กกระจัดกระจาย  
ชุมชนชนบทสวนใหญมีการศึกษานอยในการทําอะไรกม็ักมีการเลียนแบบกัน และไมคอย
เปล่ียนแปลงอะไรงาย ๆ  ซ่ึงโดยทั่วไปสังคมชนบทมักจะเอื้อเฟอ  สวนในชุมชนเมืองจะเปนแบบ
ครอบครัวเดี่ยว  กลาวคือ  ครอบครัวหนึ่งจะประกอบไปดวย  พอ  แม  ลูก  สวนใหญมีสมาชิกไม
เกิน  5  คน  บุคคลที่อยูรอบ  ๆ  บานมักไมคุนเคย  ไมใชเครอืญาติ  มีความสัมพันธกนัเพียงแคเพื่อน
บานเทานั้น  พอแมมีหนาที่ตองออกไปทํางานจึงไมคอยมเีวลาทําอาหารเอง  ลักษณะความเปนอยู
เปนไปดวยความเรงรีบ  สงผลกระทบตอพฤติกรรมการบริโภคของคนในทองถ่ินนั้น ๆ  
สภาพแวดลอมจึงสามารถเปนตัวกาํหนดการผลิตอาหาร และการมีอาหารบริโภค  ซ่ึงเปนปจจยัที่
บุคคลคํานึงถึง และใชในการตัดสินใจเลือกใชบริการดานการบริโภคอาหารอาหาร  ประกอบดวย  
ปจจัยดานผลิตภัณฑ  ดานสถานที่  ดานกระบวนการบริการ  ดานบุคลากร  (ยุรภรณ  จติเกื้อกูล,  
2549, หนา  9  -  10)    จากการศึกษาในกลุมนักเรียนมัธยมศึกษาของกุลวดี  รัศมีวจิารณ  (2539)  
เกี่ยวกับปจจัยที่มีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารฟาสฟูดของนักเรียนชัน้มัธยมศึกษา
ปที่  6  ในกรุงเทพมหานครความสัมพันธระหวางปจจยัดานสิ่งกระตุนทางการตลาดกับพฤติกรรม
การบริโภคอาหารฟาสฟูด  พบวา ผลิตภณัฑมีความสัมพนัธกับประเภทของอาหาร  ชวงเวลาที่
บริโภค  สถานที่จําหนาย  การสงเสริมการจําหนายมีความสัมพันธกันเชนเดียวกนักับการศึกษาของ
สุนีมาศ  โนรี และเพ็ญจิตร  กาฬมณี  (2540)  เร่ืองพฤติกรรมการบริโภคอาหารจานดวนแบบไทย 
และแบบตะวนัตกของนักเรียนในจังหวัดเชียงใหม  พบปจจัยที่มีผลตอการเลือกไปรับประทาน
อาหารที่ราน  ไดแก  รานมีอาหารใหเลือกหลากหลาย  อาหารตองการที่คุณคา และราคาที่เหมาะสม  
มีรสชาติ  สีสันของอาหารนารับประทาน  สถานที่ตั้งรานไปมาสะดวก  บริการเร็วทันใจ  มีปายตดิ
ราคาไวชัดเจน  ทางรานมีวัสดุอุปกรณตกแตงสวยงาม  เปนสถานที่เหมาะสมกับการนดัพบ            
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มีภาพถายของอาหารภายในรานชวนใหนารับประทาน  สอดคลองกับการศึกษาในกลุมนิสิต/
นักศึกษาของนลินี  เสาวภาคย  (2539)  เกีย่วกับอิทธิพลของการสื่อสารทางการตลาดที่มีผลตอ
พฤติกรรมการบริโภคอาหารจานดวนประเภทแฮมเบอรเกอร  ของเยาวชน  พบวา  ปจจัยที่มีอิทธิพล
ตอการเลือกใชบริการ และเหตุผลในการเลือกใชบริการของรานไดแก  บรรยากาศของราน        
ความสะอาด  ความรวดเร็ว และการบริการที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการเลือกบริโภคของ
เยาวชนอยางนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  เชนเดยีวกันกับการศึกษาของชนิตา  พันธมณี  (2543)  
เร่ืองพฤติกรรมการรับประทานอาหารนอกหอพัก  กรณีศกึษา:  นักศึกษาที่พักอาศัยในหอพักภายใน
กํากับมหาวิทยาลัยเชียงใหม  ผลการศึกษาพบวา  ปจจัยทีม่ีอิทธิพลตอทัศนคติในการบริโภคอาหาร
นอกหอพกัอันดับ  1  คือ  ความหลากหลายของอาหาร  รองลงมา  รสชาติของอาหาร  ชวงเวลาที่
ใหบริการมีความเหมาะสม  สถานที่ที่ใหบริการ และการใหบริการของผูขาย  ตามลําดับ  ปจจยัที่มี
ผลตอการรบัประทานอาหารภายในหอพกั  5  อันดับแรกคือ  ราคาอาหารที่เหมาะสม  ปริมาณของ
สารอาหาร  สถานที่ที่ใหบริการ  ส่ิงอํานวยความสะดวก และสภาพแวดลอมที่มีความเหมาะสม  
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ  .05 และการศึกษาของปานชนก  โพธิสุนทร (2549)  เกีย่วกับ
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร และเครื่องดื่มของนักศึกษามหาวิทยาลัยเชียงใหม  กรณีศึกษา
เปรียบเทียบระหวางนม และกาแฟ  พบวาปจจัยที่สงผลตอการเลือกบริโภคสินคาทั้งสองชนิด  คือ  
รสชาติของสินคาที่มีผลมากที่สุดเปนอันดับแรก  คิดเปนรอยละ  61  รองลงมาคือ ความสะอาด
ภายในรานคิดเปน  รอยละ58  สวนปจจยัอ่ืน ๆ  ไดแก  คุณภาพสนิคา  ทําเลที่ตั้งไปมาสะดวก  
บรรยากาศการตกแตงราน  ราคา  ความหลากหลายของสินคา  การมีปายราคาบอกชดัเจน           
การบริการของพนักงาน  ช่ือเสียงของราน  เทคนิคการบริการ  อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05   
สวนการศึกษาของนิภา  นิรุตติกลุ (2541)  เกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารฟาสฟูดของ
ผูบริโภคในกรุงเทพมหานคร  พบวา  รานอาหารฟาสฟูดที่ผูบริโภคไปใชบริการบอย ไดแก เคเอฟซี  
ประเภทอาหารฟาสฟูดที่นิยมคือ  ไก  เครื่องดื่มที่ไดรับความนิยมมากที่สุด  ไดแก  น้ําอัดลม  
เหตุผลที่ไปใชบริการเพราะตองการใชเปนที่นัดพบ  โดยไปใชบริการสาขาที่อยูในศนูยการคา    
หรือหางสรรพสินคา  สวนปจจัยทางการตลาดที่มีอิทธิพลตอการเลือกใชบริการ  ไดแก  รสชาติ
อาหารที่ถูกปาก  สวนความคิดเห็นที่มตีอการสงเสริมการตลาด  โดยเฉลี่ยคิดวาการโฆษณา และ
การสงเสริมการขายมีอิทธิพลตอการตัดสินใจมาใชบริการมากขึ้นในระดับปานกลาง และการศึกษา
ของกานตชนติ  วงศแคะหลา  (2548)  เร่ืองพฤติกรรมการบริโภคเย็นนอกบานของคนทํางานในเขต
เทศบาลเชียงใหม  จาก  3  กลุมอาชีพ  คือ  กลุมขาราชการรัฐวิสาหกิจ  กลุมพนักงานลูกจางเอกชน 
และกลุมอาชพีอิสระเจาของกิจการ  กลุมอาชีพละ  100  คน  ผลการศึกษาพบวา ผูที่เคยรับประทาน
อาหารเย็นเหน็วาทุกปจจยัมีความสําคัญอยูในระดับมาก  คือ  ปจจัยดานผลิตภัณฑ  โดยปจจยัที่มี
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คาเฉลี่ยมากทีสุ่ด  คือ  อาหารมีความสะอาด และนารับประทาน  ปจจยัดานสถานที่  เห็นวาการมีที่
จอดรถที่กวางขวางเพยีงพอมีคาเฉลี่ยสูงสุด  ปจจยัดานราคา  พบวา อัตราคาบริการสมเหตุสมผล 
มีคาเฉลี่ยสูงสุด  สวนปจจัยดานการตลาด  ปจจัยที่มีคาเฉลี่ยสูงสุด  คือ  มีปายรานที่แสดงการให  
บริการอยางชดัเจน  ปจจัยดานกระบวนการบริการ  พบวา  เวลาเปดปดของรานเหมาะแกการมาใช
บริการมีคาเฉลี่ยระดับสูงสุด  นอกจากนัน้ ปจจยัดานบคุลากรพบวา      ความสะอาด และเปน
ระเบียบเรยีบรอยในรานมีคาเฉลี่ยสูงสุด  นอกจากนัน้ ปจจัยดานบุคลากรพบวาปจจยัที่มีคาเฉลี่ย
สูงสุดคือการที่พนักงานใหการตอนรับ  มีอัธยาศัยที่ดี และพนักงานบริการดวยความสุภาพยิ้มแยม
แจมใส   
  4.2  ปจจัยทางชีวสังคม  (Personal  Biologic  Factors) ชนิด และปริมาณของ
สารอาหารที่รางกายแตละคนมีความตองการเหมือนกัน หรือตางกัน  ทั้งนี้ขึ้นอยูกับเพศ  วัย  สภาพ
รางกาย  กจิกรรมที่ทํา และส่ิงแวดลอม  สอดคลองกับการศึกษาในการศกึษาของวศนิา  จันทรศิริ  
(2539    อางถึงใน ยุรภรณ  จิตเกื้อกูล,  2549,  9-10) และวณีะ วีระไวทยะ และสงา  ดามาพงษ  
(2541 อางถึงใน ยุรภรณ  จิตเกื้อกุล,  2549,  10-14)  ที่พบวา ปจจยัสวนบุคคลซึ่งเปนลักษณะของ
ผูบริโภคเปนขอมูลเกี่ยวกับตวัผูบริโภคสินคา หรือบริการวาเปนคนกลุมใด  เพศ  อาย ุ การศึกษา  
รายได  อาชีพ  มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคของบุคคลไดตลอดเวลา  ดังนี ้
   4.2.1  เพศ  เปนปจจยัที่บงบอกถึงความแตกตางทางรางกาย และเปนปจจัยหนึ่งที่
ทําใหเกิดความแตกตางทางดานคานยิม  นอกจากนี้ยังเปนตัวกาํหนดบทบาททางบุคลิกภาพใน
ครอบครัว  ชุมชน และสังคมดวย  (Orem,  1985) และจากการศึกษาขอมูลสําคัญที่แสดงใหเห็น
แนวโนมของพฤติกรรมการบริโภคในกลุมนักเรียนมัธยมศึกษาของกุลวดี  รัศมีวจิารณ (2539)  
เกี่ยวกับปจจัยที่มีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารฟาสฟูดของนักเรียนชัน้มัธยมศึกษา
ปที่  6  ในกรุงเทพมหานคร  พบวา  เพศมีความสัมพันธกบัแหลงขอมูล  ประเภทของอาหาร  ความ
บอยในการบริโภค  เวลาที่ใชในการบริโภค  ชวงเวลาทีบ่ริโภค  สถานที่รับประทาน และสถานที่
จําหนายอาหารฟาสฟูด และการศึกษาของณัฐสิตางศุ ทัคบุตร (2539)  เร่ือง  พฤติกรรมการบริโภค
อาหารของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปที่  3  สังกัดกรมสามัญศึกษา  กลุมที่  3  กรุงเทพมหานคร  โดย
เปรียบเทียบ และหาความสัมพันธระหวางความรู  เจตคติ และการปฏิบตัิในการบริโภคอาหาร   
กลุมตัวอยาง  คือ  นักเรียนชัน้มัธยมศึกษาปที่  3  ผลการวิจัยพบวา  ชาย และหญิงมีความรู และ 
เจตคติในการบริโภคอาหารแตกตางกันสวนการปฏิบัติพบวาไมแตกตางกันเชนเดียวกันกับ
การศึกษาของ เยาวภา กจิดอนชัย (2544)  ที่ไดทําการศึกษาความรู และพฤติกรรมการบริโภค
อาหารของวัยรุนโรงเรียนบญุวาทยวิทยาลยั  จังหวัดลําปาง  สวนการศกึษาในกลุมของนิสิต/ 
นักศึกษาของนลินี  เสาวภาคย  (2539)  เกีย่วกับอิทธิพลของการสื่อสารทางการตลาดที่มีผลตอ
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พฤติกรรมการบริโภคอาหารจานดวนในการบริโภคอาหารประเภทแฮมเบอรเกอรของเยาวชนที่ม ี 
เพศตางกัน  ม ี 4  พฤติกรรม  คือ  ความบอยครั้งในการไปรับประทานอาหาร  ความชอบราน
แฮมเบอรเกอร  ความคิดเหน็เกี่ยวกับความครบถวนสมบูรณของรายการรานอาหารของราน และ
ความคิดเหน็เกี่ยวกับการแกไขภาชนะที่ใสอาหาร และเครื่องดื่มใหเหมาะสม  พบวา  เพศมี
พฤติกรรมในการบริโภคที่แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01  สอดคลองกับ
การศึกษาของณิภาภรณ  ธัญญไพโรจน (2541)  เร่ืองความรู และการปฏบิัติตัวเกีย่วกบัวัตถุเจือปน 
และส่ิงปนเปอนในอาหารของวัยรุนตอนปลายในกรุงเทพมหานคร  ในนิสิตนักศกึษาใน
มหาวิทยาลัยปดของรัฐ และการศึกษาของชนิตา  พันธมณี  (2543)  เร่ืองพฤติกรรมการรับประทาน
อาหารนอกหอพัก  กรณีศกึษา:  นักศึกษาที่พักอาศัยในหอพักภายในกํากับมหาวิทยาลัยเชียงใหม  
รวมทั้งการศึกษาของธนากร  ทองประยูร  (2546)  ไดศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนิสิต
นักศึกษาระดบัปริญญาตรี  มหาวิทยาลัยของรัฐ:  ศึกษาเฉพาะกรุงเทพมหานครโดยจาํแนกตาม
โภชนบัญญัติ  9  ประการ  ในกลุมนิสิตนักศึกษาระดับปริญญาตรีชั้นปที่  1-4 และการศึกษาของธนิ
กานต  นับวันดี  (2549)  ที่ศึกษาปจจัยที่สัมพันธกับพฤตกิรรมการบริโภคผักของนักศึกษาปริญญา
ตรี  มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลธัญบุรี  พบวา เพศมีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการบริโภค
ผัก  อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  เชนเดยีวกันกบัการศึกษาของหทัยกาญจน  โสตรดี และ
อัมพร  ฉิมพลี (2550) เร่ืองพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักศึกษามหาวิทยาลัยราชภัฏนครปฐม 
และศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยับางประการกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักศึกษา      
สวนการศึกษาในกลุมประชาชนทั่วไปพบการศึกษาของสุเทพ  ธนชาติบรรจง  (2540)  เร่ืองความรู  
ทัศนคติ และพฤติกรรมในการบริโภคอาหารของประชาชนในเขตอําเภอกะเปอร จังหวัดระนอง  
ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของจริยา  สอนภักดี  (2544)  เกี่ยวกับปจจัยทางจิตวิทยาทีม่ีอิทธิพลตอ
พฤติกรรมการบริโภคอาหารของแกนนําสาธารณสุขประจําครอบครัว อําเภอแกลง จงัหวัดระยอง 
จํานวน 389 คน  พบวา เพศที่ตางกันมคีวาม  สัมพันธพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่    ระดับ  .001 และการศึกษาของสมพร  ลีลาภัทร  (2545)  เกีย่วกับพฤติกรรมการบริโภค
อาหารของประชาชนในอําเภอหาดใหญ  จังหวดัสงขลา และปจจยัที่มผีลตอระดับการตัดสินใจ
บริโภคอาหารของประชาชนในอําเภอหาดใหญ  จังหวัดสงขลา  ในกลุมตัวอยาง  2  กลุม  คือ  กลุม
นักเรียน/ นักศกึษา และกลุมคนวัยทํางาน  รวมทั้ง การศกึษาของคมสัน  วัฒนทพั  (2549)  เกี่ยวกบั
ปจจัยที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมบริโภคอาหารปลอดภัยของประชาชนในอําเภอบางแพ  จังหวัด
ราชบุรี  พบวา  ประชาชนทีม่ีเพศตางกันมพีฤติกรรมการบริโภคอาหารปลอดภัยแตกตางกัน  อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  จากผลการศึกษาทั้งหมดเห็นไดวา เพศเปนปจจยัที่มีผลตอ
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร  เนื่องจากความแตกตางทางรางกาย และลักษณะทางสังคมของแตละ
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เพศจะมีรูปแบบความชอบในการเลือกที่ตางกัน  โดยเฉพาะในเพศหญิงจะมีความพิถีพิถันที่สุด
เพราะยังคํานึงถึงรูปราง หรือลักษณะทางสรีระวิทยาของตนดวย 
   4.2.2  อายุ  เปนปจจยัที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  เพราะอายุ
เปนปจจยัพื้นฐานที่บงชี้ความแตกตางดานพัฒนาการทั้งในรางกาย และความรูสึกนึกคิด  อายุเปน
ตัวบงชี้ถึงวุฒภิาวะ หรือความสามารถในการจัดการกับสิง่แวดลอม  ภาวะจิตใจ และการรับรู  อายุมี
อิทธิพลตอการกําหนดความสามารถในการดูแลตนเองของบุคคล  ซ่ึงจะเพิ่มตามอายจุนสูงสุดในวยั
ผูใหญ และอาจลดลงเมื่อเขาสูวัยสูงอายุ  (Orem,  1991)  จากการศึกษาของเครือวัลย  ปาวิลัย  
(2550)  ที่ไดศกึษาถึงปจจยัทีม่ีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนที่มภีาวะโภชนาการ
เกินเกณฑมาตรฐานในนักเรยีนระดับชั้นประถมศึกษาปที่  4 - 6  โรงเรียนสาธิตแหงมหาวิทยาลัย 
เกษตรศาสตร  ศูนยวิจัย และพัฒนาการศึกษา  (บางเขน)  สอดคลองกับการศึกษาของอมัพวัลย  
วิศวธีรานนท  (2541)  เกี่ยวกบัวิถีชีวิตของคนไทยรุนใหม  พฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุน
ไทยในเขตกรงุเทพมหานคร  โดยกลุมตัวอยางเปนวัยรุนตอนตนอายุ  12 - 15  ป  และวัยรุนตอน
ปลายอายุ  16 - 19  ป  พบวา  อายุเปนปจจยัที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
สอดคลองกับการศึกษาของ Brenman (1990)  เกีย่วกับอิทธิพลของความเชื่อทางสุขภาพที่มีผลตอ
พฤติกรรมการกินของเดก็ และวัยรุน (The  Influence  of  Health  Belief  on  Eating  Behavior  in  
Children  and  Adolescents)  โดยศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอการรับประทานอาหารวางของเด็ก และ
วัยรุน  ประกอบดวย  หวัเร่ืองใหญ  ๆ  4  หวัขอ  (โอกาสที่เจ็บปวย ความรุนแรงของการเจ็บปวย  
การติดตอจากครอบครัว  การติดตอของโรค  และความเขาใจถึงคุณประโยชน)  ปจจัยที่มีอิทธิพล
ตอพฤติกรรมการกิน  (อิทธิพลจากครอบครัว และกลุมเพื่อน  อารมณ  ความรูทางโภชนาการ   
การดูแลสุขภาพ และคานยิมทางสุขภาพ)  กลุมตัวอยางเปนนักเรยีน  เกรด  5  เกรด  8  และเกรด  11  
ผลการศึกษาพบวา  ความเชื่อทางสุขภาพ และปจจยัตางๆมีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
ของเด็ก และวยัรุนของเด็กทัง้  3  ระดับตางกัน และมีความสัมพันธกับพฤติกรรมบริโภคอาหาร  
สวนการศึกษาในกลุมนิสิต/นักศึกษาของนลินี  เสาวภาคย  (2539)  เกีย่วกับอิทธิพลของการสื่อสาร
ทางการตลาดที่มีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารจานดวน  ประเภทแฮมเบอรเกอรของเยาวชน  
พฤติกรรมการรับขาวสาร และความคิดเห็นตอการสื่อสารทางการตลาดของแฮมเบอรเกอรแตละ
ชนิด และศกึษาความแตกตางของพฤติกรรมในการบรโิภคอาหารแฮมเบอรเกอรของเยาวชนในเขต
กรุงเทพ  มหานครที่มีอายุตางกัน  พบวา  อายุมีความสัมพนัธกับทุกพฤตกิรรมในการบริโภค
แฮมเบอรเกอรของเยาวชนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  สอดคลองกับการศึกษาของ  
หทัยกาญจน  โสตรดี และอัมพร  ฉิมพลี  (2550)  เกี่ยวกบัพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และ 
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ความ  สัมพันธระหวางปจจยับางประการกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักศกึษา
มหาวิทยาลัยราชภัฏนครปฐม  นอกจากนีก้ารศึกษาในกลุมประชาชนทั่วไปของสมพร  ลีลาภัทร  
(2545)  เกีย่วกบัพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชาชนในอําเภอหาดใหญ  จังหวดัสงขลา  
ลักษณะทั่วไปของผูบริโภคอาหาร และปจจยัที่มีผลตอระดับการตัดสินใจบริโภคอาหารของ
ประชาชนในกลุมนักเรียน/ นักศึกษา และกลุมคนวัยทาํงาน  พบวา  ความสัมพันธระหวางปจจัย
ดานประชากรศาสตร ที่ระดับความเชื่อมั่นรอยละ  95  พบวา  อายุ  มีความสัมพันธกบัระดับ 
การตัดสินใจการบริโภคอาหารสัมพันธกับการศึกษาของคมสัน  วัฒนทพั (2549)  เกี่ยวกับปจจัยที่
เกี่ยวของกับพฤติกรรมบริโภคอาหารปลอดภัยของประชาชนในอําเภอบางแพ  จังหวดัราชบุรี   
ที่พบวา  ประชาชนที่มีอายตุางกัน  มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารปลอดภัยแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 จากการศึกษาทั้งหมดพบวา  อายุมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารเนื่องจากอายุกอใหเกดิอิทธิพลตอการกําหนดความสามารถในการดแูลตนเองของ
บุคคลไดตามพัฒนาการทางความคิดของวยัที่เปล่ียนไป   
   4.2.3  ระดับการศึกษา  เนื่องจากการศึกษาเปนองคประกอบสวนหนึ่งทีท่ําให
บุคคลมีความรู  ความเขาใจตอขอมูลขาวสารไดงายขึ้น  บุคคลที่ไดรับการศึกษาสูงจะมี
กระบวนการคดิที่สลับซับซอนมากขึ้น และความรูเปนปจจัยหนึ่งที่สําคัญในการพิจารณาตัดสินใจ
กระทําสิ่งตางๆ  อยางมีเหตผุล  การศึกษาชวยพัฒนาความรู  ความสามารถ  ทักษะ และทัศนคติทีด่ี
ตอการดูแลสุขภาพ  รวมทั้งมโีอกาสในการแสวงหาขอมลู  การซักถามปญหาเกี่ยวกับสุขภาพ  
ตลอดจนการใชแหลงประโยชนไดดีขึน้  สามารถปฏิบัติตนไดถูกตอง และเหมาะสม  (Pender,  
1987)  ผูที่มีการศึกษาสูงยอมสูงยอมมีโอกาสไดศึกษาหาความรู และอบรมถายทอดความรูไดดกีวา
ผูที่มีการศึกษานอย  ดังเชนการศึกษาของอัมพวัลย  วิศวธรีานนท  (2541)  เกีย่วกับวิถีชีวิตของคน
ไทยรุนใหม  พฤตกิรรมการบริโภคอาหารของวัยรุนไทยในเขตกรุงเทพมหานคร  โดยกลุมตวัอยาง
เปนวยัรุนตอนตนอายุ  12 - 15  ป และวยัรุนตอนปลายอายุ  16 - 19  ป  พบวา  ระดับการศึกษาเปน
ปจจัยที่มีอิทธพิลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารโดยรวมของนักเรียนวัยรุนอยางมีนยัสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 สอดคลองกับการศึกษาในกลุมประชาชนทั่วไปของเบญจพร  สุขประเสริฐ (2541)  
เกี่ยวกับทัศนคติ  ความรูดานอาหาร และโภชนาการ และพฤติกรรมการบริโภคอาหารของคน
กรุงเทพมหานคร  ผลการวิจัยพบวา  บุคลากรทางสาธารณสุข และผูบริโภคที่มีความรูสูงกวา
ปริญญาตรี  มีทัศนคติดานอาหาร และโภชนาการสูงกวาอาชีพอ่ืน ๆ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ  .05  บุคลากรทางสาธารณสุข และผูบริโภคที่มีความรูสูงกวาปริญญาตรี  มีความรูดานอาหาร 
และโภชนาการสูงกวาอาชีพอ่ืน  อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  แตไมสัมพันธกับพฤติกรรม
กรรมการบริโภคอาหาร  สวนการศึกษาของกานตชนิต  วงศแคะหลา  (2548)  เร่ืองพฤติกรรม    
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การบริโภคเยน็นอกบานของคนทํางานในเขตเทศบาลเชียงใหม  ในกลุมตัวอยางจาก  3  กลุมอาชีพ  
คือ  กลุมขาราชการรัฐวิสาหกิจ  กลุมพนกังานลูกจางเอกชน และกลุมอาชีพอิสระเจาของกิจการ  
กลุมอาชีพละ  100  คน  ผลการศึกษาพบวา  ระดับการศกึษาสวนใหญคือระดับปริญญาตรี หรือ
เทียบเทามีการออกไปรับประทานอาหารเยน็นอกบานมากที่สุด  เชนเดยีวกันกับการศกึษาของ     
คมสัน  วัฒนทพั  (2549)  เกี่ยวกับปจจัยที่เกีย่วของกับพฤติกรรมบริโภคอาหารปลอดภัยของ
ประชาชนในอําเภอบางแพ  จังหวดัราชบรีุ  พบวา  ประชาชนที่มีระดบัการศึกษาที่ตางกันมี
พฤติกรรมการบริโภคอาหารปลอดภัยแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 จากผล
การศึกษาที่ผานมาสวนใหญจะพบวา ระดบัการศึกษามีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการบริโภค
อาหาร  โดยผูที่มีระดับการศกึษาสูงจะมพีฤติกรรมการบริโภคอาหารดกีวาระดับต่ํา 
   4.2.4  อาชีพ  ความตองการการบริโภคอาหารไมไดขึ้นอยูกับขนาดรางกาย  เพศ 
หรืออายุเพยีงเทานั้น  แตจะตองขึ้นอยูกับอาชีพดวย  ความตองการอาหารขึ้นอยูกับลักษณะงานทีท่ํา
ใชแรงมาก หรือนอยเพยีงใด  ซ่ึงมีอิทธิพลตอการตัดสินใจเลือกบริโภคอาหาร  ดังเชนการศึกษาใน
กลุมประชาชนทั่วไปของเบญจพร  สุขประเสริฐ  (2541)  เกี่ยวกับทัศนคติ  ความรูดานอาหาร 
โภชนาการ และพฤติกรรมการบริโภคอาหารของคนกรงุเทพมหานครมีความสัมพันธกับอาชีพ
นอกจากนี้ยังพบวา บุคลากรที่ประกอบอาชีพทางสาธารณสุขเปนผูที่มีระดับความรูสูงสุดสัมพันธ
กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารดวย  เชนเดียวกันกับการศึกษาของจริยา  สอนภักดี  (2544)  
เกี่ยวกับปจจัยทางจิตวิทยาทีม่ีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของแกนนําสาธารณสุข
ประจําครอบครัว  อําเภอแกลง  จังหวัดระยอง และการศึกษาของสมพร  ลีลาภัทร  (2545)  เกี่ยวกบั
พฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชาชนในอําเภอหาดใหญ  จังหวัดสงขลา และปจจัยที่มีผลตอ
ระดับการตัดสนิใจบริโภคอาหาร  ใน  2  กลุม  คือ  กลุมนักเรียน/นักศกึษา และกลุมคนวัยทํางาน  
พบวา ความสมัพันธระหวางปจจัยดานประชากรศาสตรที่ระดับความเชื่อมั่นรอยละ  95  พบวา  
อาชีพ  มีความสัมพันธกับระดับการตัดสินใจการบริโภคอาหาร และพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  
สอดคลองกับการศึกษาของกานตชนิต  วงศแคะหลา  (2548)  ที่ไดศึกษาเรื่องพฤติกรรมการบริโภค
อาหารเย็นนอกบานของคนทํางานในเขตเทศบาลเชียงใหม  ใน  3  กลุมอาชีพ  คือ  กลุมขาราชการ
รัฐวิสาหกจิ  กลุมพนักงานลกูจางเอกชน และกลุมอาชีพอิสระเจาของกิจการ  กลุมอาชีพละ  100  
คน  ผลการศึกษาพบวา  อาชพีมีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการบริโภคโดยพบวา อาชีพพนักงาน 
หรือลูกจางเอกชนมีการออกไปรับประทานอาหารเยน็นอกบานมากที่สุดซึ่งเปน  กลุมอาชีพมี
รายไดอยูในชวง  5,001 - 10,000  บาทตอเดือน และเปนกลุมคนที่เคยรับประทานอาหารเย็น 
นอกบานมากที่สุด  สําหรับประเภทอาหารที่รับประทานมากที่สุด  คอื  อาหารไทย  โดยเปน
รานอาหารประเภทรานอาหารตามสั่ง หรือรานอาหารทั่วไปมีมากที่สุดสอดคลองกับการศึกษาของ
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คมสัน  วัฒนทพั  (2549)  เกี่ยวกับปจจัยที่เกีย่วของกับพฤติกรรมบริโภคอาหารปลอดภัยของ
ประชาชนในอําเภอบางแพ  จังหวดัราชบรีุ  จากการศึกษาสวนใหญพบวา  ประชาชนที่มีอาชีพ
ตางกันก็มพีฤติกรรมการบริโภคอาหารแตกตางกันตามลกัษณะงาน และความตองการในแตละงาน   
   4.2.5  รายได  รายไดของครอบครัวยอมสงผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ
สมาชิกในครอบครัวดวย  จากสภาพัฒนาเศรษฐกิจ และสังคมแหงชาต ิ ระบุวา  ตั้งแตปพ.ศ.2531  
เปนตนมาคาใชจายรวมดานอาหารของคนไทยไดเปล่ียนแปลงไปจากเดิมที่เคยมีมูลคาการซื้อ  
อาหารพวกขาว  และแปงมากมาเปนการซือ้อาหารพวกเนื้อสัตว  ไข  นม  เนย  มากขึ้น  ทั้งในเขต  
ชนบท และในเมือง  ผูที่มีรายไดสูงหนัไปซื้ออาหารที่มีราคาแพงมาบรโิภคทําใหเกิดคานิยม และ  
รสนิยมใหม ๆ  ตามมาดวย  วีณะ  วีระไวทยะ และสงา  ดามาพงษ  (2541,  อางถึงใน ยรุภรณ         
จิตเกื้อกูล,  2549, หนา  10 - 14)  จากการศึกษาในกลุมนกัเรียนระดับประถมศึกษาของพุทธชาด  
นาคเรือง  (2541)  เกีย่วกับปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนประถมศึกษา   
ปที่  5-6  ที่มีภาวะโภชนาการเกินมาตรฐานในโรงเรียน  สังกัดกรุงเทพมหานครที่พบวา  อํานาจใน
การซื้ออาหารจากรายไดของนักเรียน และรายไดของครอบครัวมีความสัมพันธกัน  เชนเดียวกนักับ
การศึกษาของเครือวัลย  ปาวลัิย  (2550)  เกีย่วกับปจจยัทีม่ีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ
นักเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินเกณฑมาตรฐานในนักเรยีนระดับชั้นประถมศึกษาปที่  4 - 6  
โรงเรียนสาธิตแหงมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร  ศูนยวจิัย และพัฒนาการศึกษา  (บางเขน)  
นอกจากนี้การศึกษาของสมพร  ลีลาภัทร  (2545)  เร่ืองพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชาชน
ในอําเภอหาดใหญ  จังหวัดสงขลาที่ศึกษาในกลุมนกัเรียน/ นักศกึษา  จํานวน  66  ตัวอยาง  และ
กลุมคนวัยทาํงาน  จํานวน  92  ตัวอยาง  นอกจากนีก้ารศกึษาความสัมพันธระหวางปจจัยดาน
ประชากรศาสตร  ปจจัยดานเศรษฐกิจ และปจจยัอ่ืน  ๆ  ที่ระดับความเชื่อมั่นรอยละ  95  พบวา  
อาชีพ  รายไดตอเดือนมีความสัมพันธกับระดับการตดัสินใจการบริโภคอาหารเชนเดยีวกับ
การศึกษาของกานตชนิต  วงศแคะหลา  (2548)  ไดศึกษาเรื่องพฤติกรรมการบริโภคเย็นนอกบาน
ของคนทํางานในเขตเทศบาลเชียงใหม  กลุมตัวอยางจํานวน  300  คน  ที่ศึกษาจาก  3  กลุมอาชีพ  
คือ  กลุมขาราชการรัฐวิสาหกิจ  กลุมพนกังานลูกจางเอกชน และกลุมอาชีพอิสระเจาของกิจการ  
กลุมอาชีพละ  100  คน  เชนเดียวกันกับการศึกษาของหทัยกาญจน  โสตรดี และอัมพร  ฉิมพลี 
(2550)  เกีย่วกบัพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักศึกษามหาวิทยาลัยราชภัฏนครปฐมพบวา
รายไดมีความสัมพันธ และเชื่อมโยงกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  จากการศึกษาสวน
ใหญพบวา  รายไดมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  เนื่องจากรายไดเปนตัวบงชี้ถึง
สภาพเศรษฐกจิ และสังคม  มีความสัมพันธกับการดําเนนิชีวิตในดานการตอบสนองความตองการ

 
 
 



 36 

ขั้นพื้นฐานของบุคคล  โดยผูที่มีสถานภาพทางเศรษฐกิจสูงจะมีรายไดสูง  ซ่ึงเอื้ออํานวยใหบุคคล
สามารถดูแลตนเองใหไดรับอาหารไดเพยีงพอ  ตลอดจนเขาถึงบริการไดอยางเหมาะสม 
  4.3  ปจจัยทางสังคม  (Social  Factor)  ลักษณะสังคมชนบท และสังคมเมือง  จะมี
พฤติกรรมการบริโภคที่ตางกนั  สังคมเมืองเปนครอบครัวเดี่ยวจึงมักรับประทานอาหารนอกบาน  
ดานรายไดของครอบครัวมีผลกระทบโดยตรงตอความสามารถในการซื้ออาหาร  มีผลตอพฤติกรรม
การบริโภคอาหารของคนดวย  อาชีพของบดิามารดา  เปนปจจัยหนึ่งที่มผีลตอนิสัยการบริโภคของ
ลูก  ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของวศินา  จันทรศิริ  (2539  อางถึงใน ยุรภรณ  จิตเกือ้กูล.  2550,    
หนา 9 - 10)  และวณีะ  วีระไวทยะ และสงา  ดามาพงษ  (2541 อางถึงใน  ยุรภรณ  จติเกื้อกูล,  
2550, หนา 10 - 14)  กลาวถึงปจจัยดานสังคม  ไดแก  กลุมอางอิง และครัวเรือน  เนื่องจากกลุมคนที่
เราตองเกี่ยวของอยูเปนประจํา  กลายเปนกลุมอางอิงโดยไมรูตัว  เชน  กลุมเพื่อน และครอบครัว  
เปนตน  หรือกลุมบุคคลชั้นนําทําใหมกีารเลียนแบบในการบริโภคสินคา และบริการเพื่อใหเปนที่
ยอมรับ ของกลุม  ขณะเดยีวกันบุคคลในครอบครัวถือวามีอิทธิพลมากที่สุดตอทัศนคติ  ความคิด                      
และคานยิมของบุคคล  ซ่ึงสิ่งเหลานี้มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคของครอบครัว  ดังนั้น ส่ิงที่
นาสนใจเกี่ยวกับลักษณะทีสํ่าคัญของครอบครัวเปนพิเศษ  คือ  ขนาดครอบครัว  บทบาทใน                 
การตัดสินใจในครอบครัว  เพื่อวิเคราะหวาในการบริโภคมีใครบางที่เกี่ยวของในการตัดสินใจเลือก  
นอกจากนี้ยังมผีลการศึกษาทีส่อดคลองกัน  ดังนี ้
   4.3.1  ครอบครัว  ซ่ึงเห็นไดชัดจากการศึกษาในกลุมนักเรียนประถมศกึษาของ
พุทธชาด  นาคเรือง  (2541)  เกี่ยวกับปจจยัที่มีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียน
ประถมศึกษา  5 - 6  ที่มีภาวะโภชนาการเกนิมาตรฐานในโรงเรียน  สังกดักรุงเทพมหานคร  พบวา
พฤติกรรมการบริโภคอาหารของผูปกครองมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  และการศกึษาของเครือวัลย  ปาวิลัย  (2550)  เกี่ยวกบัปจจัยที่มีผล
ตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรยีนที่มภีาวะโภชนาการเกินเกณฑมาตรฐานในนกัเรียน
ระดับชั้นประถมศึกษาปที่  4 - 6  โรงเรียนสาธิตแหงมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร  ศูนยวจิัย และ
พัฒนาการศึกษา  (บางเขน)  ก็พบวา แรงสนับสนุนจากบคุคลในครอบครัวความสมัพันธทางบวก
กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรยีนที่มภีาวะโภชนาการเกินเกณฑมาตรฐาน  อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .01  นอกจากนีก้ารศึกษาในกลุมนักเรียนมัธยมศึกษาของอมัพวัลย   
วิศวธีรานนท  (2541)  เกี่ยวกบัวิถีชีวิตของคนไทยรุนใหม  พฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยรุน
ไทยในเขตกรงุเทพมหานคร  ในวยัรุนตอนตนอายุ  12 - 15  ป  จํานวน  119  คน และวัยรุนตอน
ปลายอายุ  16 - 19  ป  จํานวน  101  คน  พบวา  ครอบครัวมีความสัมพนัธตอวิถีการดาํเนินชวีิต
เกี่ยวกับการบริโภคอาหารอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  เนื่องจากบทบาทของผูจัดเตรียม

 
 
 



 37 

อาหารสวนใหญเปนแม  เชนเดียวกันกับงานวิจยัในตางประเทศของคิวซาทิส (Cusatis, 1995)  เร่ือง
อิทธิพลของปจจัยทางสังคมจิตวิทยาที่มีตอพฤติกรรมการบริโภคของวัยรุนกับพฤตกิรรมของบุคคล
แวดลอม  (Psychosocial  Influences  on  Adolescent  Eating  Behavior)  ซ่ึงรวมไปถึงความพรอม
ของครอบครัว และจํานวนมือ้อาหารของครอบครัวดวย  สําหรับการศึกษาในกลุมนิสิต/ นักศึกษา
ผลการวิจัยพบวา ครอบครัวเปนปจจยัที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภค  ไดแก การศึกษาของ
สุนีย  โยคะกุล  (2542)  เร่ืองปจจัยที่มีผลกระทบตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนิสิตปที่  1  
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร  วิทยาเขตบางเขน  ผลการวิจยัพบวา  ลักษณะทัว่ไปในการรับประทาน
อาหารของครอบครัวนิสิตมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนิสิต  (r = .398)  
สอดคลองกับการศึกษาของธนากร  ทองประยูร  (2546)  เร่ืองพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ
นิสิตนักศึกษาระดับปริญญาตรี  มหาวิทยาลัยของรัฐ:  ศึกษาเฉพาะกรงุเทพมหานคร  โดยจําแนก
ตามโภชนบัญญัติ  9  ประการเชนเดียวกนักับการศึกษาของหทัยกาญจน  โสตรดี และอัมพร  ฉิมพลี
(2550)  เร่ืองพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักศึกษามหาวิทยาลัยราชภัฏนครปฐม  โดยพบวา
ความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการบริโภคอาหารกับปจจัยดานครอบครัวมีความสัมพันธกัน  
นอกจากนี้การศึกษาในกลุมประชาชนทั่วไปของกานตชนิต  วงศแคะหลา  (2548)  เรื่องพฤติกรรม
การบริโภคเยน็นอกบานของคนทํางานในเขตเทศบาลเชียงใหม  ในกลุมตัวอยางจาก  3  กลุมอาชีพ  
คือ  กลุมขาราชการรัฐวิสาหกิจ  กลุมพนกังานลูกจางเอกชน และกลุมอาชีพอิสระเจาของกิจการ  
กลุมอาชีพละ  100  คน  โดยพบวา ผูที่พาไปรับประทานอาหารนอกบานบอยที่สุดคือคนใน
ครอบครัว  จากการศึกษาที่ผานมาเห็นไดวา  ครอบครัวเปนปจจยัที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรม
การบริโภคอาหาร  เนื่องจากเปนสังคมแรกที่สรางเสริมประสบการณในการดูแล และปฏิบัติตน 
รวมทั้ง การตอบสนองความตองการเบื้องตนทั้งในดานอาหารการกนิ  เนื่องจากมบีิดา  มารดาเปน 
ผูมีหนาดูแล และถายทอดประสบการณในการดําเนนิชีวติตั้งแตวยัเด็กจนเกดิความคุนชิน และ
ปฏิบัติตอเนื่องมา 
   4.3.2  เพื่อน  ถือวามีอิทธิพลอยางมากตอพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  เพราะถือ
เปนปจจยัโนมนาวที่อาจนําไปสูการพัฒนาทัศนคติที่ดีตออาหาร และการเลือกรับประทานอาหาร             
หรืออาจเปนขอเสียในรูปของการปฏิเสธไมรับประทานอาหาร  หรือการเลือกรับประทานอาหารที่
อยูในความนยิมในสังคมเพื่อนฝูง  เนื่องจากการตามอยางกันในกลุมเพือ่น  เชน  การรับประทาน
อาหารตามรานอาหารแบบตะวนัตก  เพราะคิดวาเปนสิง่ที่บงบอกถึงความทันสมยัเปนตน  วีณะ                
วีระไวทยะ และสงา  ดามาพงษ  (2541,  อางถึงใน  ยุรภรณ  จิตเกื้อกลู, 2549, หนา 10 - 14)  จาก
การศึกษาในกลุมนักเรียนประถมศึกษาของพุทธชาด  นาคเรือง  (2541)  เกี่ยวกับปจจยัที่มีผลตอ
พฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนประถมศึกษา  5 - 6  ที่มีภาวะโภชนาการเกินมาตรฐานใน
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โรงเรียน  สังกดักรุงเทพมหานคร และการศึกษาของเครอืวัลย  ปาวิลัย  (2550)  เกีย่วกับปจจยัที่มีผล
ตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรยีนที่มภีาวะโภชนาการเกินเกณฑมาตรฐานในนกัเรียน
ระดับชั้นประถมศึกษาปที่  4 - 6  โรงเรียนสาธิตแหงมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร  ศูนยวจิัย และ
พัฒนาการศึกษา  (บางเขน)  รวมทั้งการศกึษาของพัชรินทร  สรอยทอง  (2550)  เร่ืองพฤติกรรม                   
การบริโภคของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่  3  โรงเรียนอนุราชประสิทธิ์  อําเภอเมืองนนทบุรี  
จังหวดันนทบรีุ  พบวา เพื่อนเปนแรงสนบัสนุนที่มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการบริโภค  
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ  .01  สอดคลองกับการศึกษางานวิจยัในตางประเทศของ Brenman  
(1990)  ที่ไดศึกษาอิทธิพลของความเชื่อทางสุขภาพที่มผีลตอพฤติกรรม  การกินของเด็ก และวยัรุน 
(The  Influence  of  Health  Belief  on  Eating  Behavior  in  Children  and Adolescents)  โดย
ศึกษาปจจัยทีม่ีอิทธิพลตอการรับประทานอาหารวางของเด็ก และวยัรุนก็พบวาเพื่อนมีอิทธิพลตอ
พฤติกรรมการกินเชนกัน  อีกทั้งในการศึกษาของกองโภชนาการ กระทรวงสาธารณสุข  (2549)  
เกี่ยวกับพฤตกิรรมการบริโภคอาหารของวยัรุน และภาวะโภชนาการของนักเรียนวยัรุนในโรงเรียน
เขตกรุงเทพมหานคร  จังหวดันนทบุรี  ปทมุธานี และนครปฐม  ในนกัเรียนวยัรุน  อายุ  12 - 18  ป  
จํานวน  900  คน  ผลการศึกษาของ  พบวาพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเพื่อนมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 สอดคลองกับการศกึษาใน
ตางประเทศของ M.  Barker  et  al.  (2000)  เกีย่วกับพฤติกรรม  สัดสวนของรางกาย และอาหารใน
วัยรุนหญิงที่มอีายุระหวาง  14  –  16  ป  จํานวน  328  คน  ของโรงเรียนใน  Southampton  ประเทศ
อังกฤษ  ก็พบวา  เพื่อนเปนกลุมบุคคลที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคเชนเดยีวกันกับ
การศึกษาของปานชนก  โพธิสุนทร (2549)  เร่ืองพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และเครื่องดื่มของ
นักศึกษามหาวิทยาลัยเชียงใหม  กรณีศกึษาเปรียบเทียบระหวางนม และกาแฟพบวาปจจัยที่มีผลตอ
การตดัสินใจในการเลือกบรโิภคก็คือเพื่อนเชนกัน จากผลการศึกษาสวนใหญพบวา  เพื่อนมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  เนื่องจากเพื่อนเปนสังคมที่สองรองจากครอบครัวที่
มนุษยไดมีสวนในวิถีชีวิตประจําวนั  ทั้งจากในโรงเรียน  หมูบาน  สถานที่ทํางาน ฯลฯ  สามารถ
โนมนาว และกอใหเกิดการเลียนแบบในพฤติกรรมไดนัน่เอง 
   4.3.3  ครู และโรงเรียน  เปนอีกปจจยัแวดลอมที่มีอิทธิพลตอบุคคลอยางมาก  
เนื่องจากเปนแหลงที่เปนแบบอยางของสิ่งแวดลอม และรูปแบบของพฤติกรรมที่ถูกตองเหมาะสม  
เพราะชวงวยัเด็กสวนใหญมชีีวิตอยูในโรงเรียนเปนเวลาวนัละหลายชัว่โมง และหลายป  อยางนอย
วันละ  8  ช่ัวโมง  ทําใหเด็กตองรับประทานอาหารที่โรงเรียน และมีกิจกรรมที่ตองใชพลังงานที่
โรงเรียนคอนขางมาก  การพัฒนาสุขภาพของนักเรียนจงึอาศัยการจัดโครงการโภชนาการใน
โรงเรียน  นอกจากนี้ การสอนสุขศึกษา และพลศึกษายังมีแนวโนมที่จะชวยในการพฒันาภาวะ
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โภชนาการของนักเรียนใหดขีึ้น  Wolf (1992 อางถึงใน  วัชรี  หิรัญพฤกษ,  2548, หนา  45-46)  จาก
การศึกษาของWolf  (1992)  เร่ืองภาวะโภชนาการในเด็ก และสภาพแวดลอมในโรงเรียนประถม  
ศึกษา  (Child  Nutritional  Health  and  Elementary  School  Environment)  พบวา  การให
ประสบการณทางดานโภชนาการแกนกัเรียนจากการสอนวิชาสุขศึกษา  กิจกรรมใหคําปรึกษา
ทางดานโภชนาการจากโรงเรียน  การจัดประสบการณบางอยางชวยพฒันาภาวะโภชนาการของ
นักเรียนใหดีขึน้  อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  เชนเดียวกับการศึกษาของ Reynolds, D. K., 
Franklin, F.A.,  Leviton, C. L., Maloy, J., Harrington, F. K., Yaroch, L. A., Sharina, P., & 
Penelope, J. (2000) ที่ไดศึกษาถึงวิธีการ  ผลลัพธ และการเรียนรูจากบทเรียน และประเมินผลโดย
สอดแทรกเนื้อหาทางวิชาการในนักเรียนเกรด  4  จํานวน  28  โรงเรียน  พรอมดวยครอบครัว
นักเรียน  พบวา  การจัดกจิกรรมสอดแทรกเนื้อหาทางดานโภชนาการในชั้นเรยีนคอนขางประสบ
ความสําเร็จ  หากมีการจดัสภาพแวดลอมที่ดีภายในโรงอาหารของโรงเรียนกจ็ะมีสวนสงเสริมให
เด็กนกัเรียนรับประทานผัก และผลไมเพิ่มขึ้นได  จากการศึกษางานวิจยัที่ผานมาจะเห็นไดวาปจจัย 
หรือแรงสนับสนุนจากครู และโรงเรียนมคีวามสัมพันธกันกับพฤตกิรรมการบริโภคอาหาร  สําหรับ
งานวิจยัที่ผานมายังไมสามารถสรุปไดชัดเจนวา  ครู และโรงเรียนเปนปจจัยที่ทําใหเกิดแรง
สนับสนุนดานพฤติกรรมการบริโภคอาหารในประชาชนกลุมวันทํางานดวย หรือไม  ผูวิจัยจึงได
ทําการศึกษาในเรื่องนี้ตอไป 
  4.4  ปจจัยดานจิตวิทยา  (Psychological  Factors)  พฤติกรรมการบริโภคอาหารยัง
ไดรับอิทธิพลจากขบวนการดานจิตวิทยา  ซ่ึงเกิดจากการจูงใจ  การรับรู  ความเชื่อ และทัศนคติ   
ซ่ึงมีผลตอพฤติกรรมการเลือกบริโภค  ดวยเหตนุี้นักการตลาดจึงใชแนวทางดานจิตวทิยามาเปน
ประโยชนในการสงเสริม และการจําหนายดวยการโฆษณาใหเกดิการรับรู และการกระตุนใหเกิด
การเลือกบริโภค  ความเชื่อ และทัศนคติจะเกดิตอเนื่องกัน  ดังจะเห็นไดดังนี ้
   4..4.1  ความรู/ การรับรู    ผูที่มีความรูในเรือ่งอาหารวาสิ่งใดมีประโยชน หรือไมม ี
ประโยชน  โดยเฉพาะความรูของมารดาจะมีอิทธิพลตอบริโภคนิสัยในครอบครัวมาก  การรับรูเปน
ขบวนการคาบเกี่ยวระหวางความเขาใจ  การคิด การรูสึก ความจํา การเรยีนรู และการตัดสินใจ   
การรับรูที่ถูกตองเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร และสุขภาพ  มีผลโดยตรงตอสภาวะสุขภาพ   
ทั้งทางดานรางกาย  จิตใจ  อารมณ และสังคม  การรับรูที่ไมถูกตองยอมมีผลทําใหการบริโภค
อาหารไมถูกตองไปดวย วณีะ  วีระไวทยะ และสงา  ดามาพงษ  (2541, หนา อางถึงใน ยุรภรณ  
 จิตเกื้อกุล  2549,  หนา 10 - 14)  จากการศึกษาในกลุมนกัเรียนมัธยมของพุทธชาด  นิรุติธรรมธารา 
(2546)  เร่ืองปจจัยที่เกี่ยวของกับน้ําหนักตวัของนักเรยีนระดับมัธยมศกึษาตอนตน  โรงเรียน 
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ราชวินิตบางแกว  จังหวดัสมุทรปราการ  การศึกษางานวจิัยในตางประเทศของFeldman (1983)  ถึง
ขาวสารเรื่องโภชนาการของนักเรียนมัธยมศึกษาในเคนยา  (Communicating  Nutrition  to  High  
School  Students  in  Kenya)  ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปที่  1  และ  2  จํานวน  514  คน  พบวา
กลุมที่ไดรับขาวสารดานโภชนาการจะมีความรู  ทัศนคตเิกี่ยวกับโภชนาการดีกวากลุมที่ไมไดรับ
ขาวสารสอดคลองกับการศึกษาของBrenman (1990)  เกี่ยวกับอิทธิพลของความเชื่อทางสุขภาพที่มี
ผลตอพฤติกรรมการกินของเด็ก และวยัรุน  (The  Influence  of  Health  Belief  on  Eating  
Behavior  in  Children  and  Adolescents)  ปจจัยที่มอิีทธพิลตอพฤติกรรม การกิน อิทธิพลจาก
ครอบครัว และกลุมเพื่อน  อารมณ  ความรูทางโภชนาการ  การดูแลสุขภาพ และคานยิมทางสุขภาพ 
กลุมตัวอยางเปนนักเรยีน  เกรด  5  เกรด  8  และเกรด  11  จํานวน  344  คน  ผลการวิจัยทัง้หมด
พบวา ความรูทางโภชนาการมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการกินอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  
.05  สวนในกลุมของนิสิต/นักศึกษาไดมกีารศึกษาของสุนีย  โยคะกุล (2542)  ที่ไดศึกษาปจจัยทีม่ี
ผลกระทบตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนิสิตปที่  1  มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร  วิทยาเขต
บางเขน การศกึษาของธนากร  ทองประยูร  (2546)  เร่ืองพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนิสิต
นักศึกษาระดบัปริญญาตรี  มหาวิทยาลัยของรัฐ:  ศึกษาเฉพาะกรุงเทพมหานคร  โดยมีวัตถุประสงค
เพื่อศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนิสิตนักศึกษา และความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารกับปจจยัสวนบุคคล  ปจจัยดานครอบครัว และปจจยัความรูดานอาหาร และ
โภชนาการ  โดยจําแนกตามโภชนบัญญัติ  9  ประการการศึกษาของอาภาภรณ  คํากัมพล (2546)  ที่
ไดศึกษาการบริโภคอาหารของนักศึกษาของนักศึกษาพยาบาลที่พักในหอพักพยาบาล  
มหาวิทยาลัยเชียงใหม  กลุมตัวอยางเปนนกัศึกษาพยาบาลชั้นปที่  2 - 4 ผลการศึกษาพบวา ปจจัย
ดานความรูดานอาหาร และโภชนาการมีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการบริโภคอาหาร (r  =  .34)  
และการศึกษาของทั้งหญิง และชาย  พบวา ความรูเปนปจจัยที่มีความสมัพันธกับพฤตกิรรมการ
บริโภคอาหารของนักศึกษาเชนเดียวกนักับการศึกษาของลัญจกร  ผลวัฒนะ (2548)  เกี่ยวกับปจจัย
ที่เกี่ยวของ และพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักกีฬา  มหาวิทยาลัยเชียงใหม  ทีเ่ปนตัวแทนเขา
รวมการแขงขนักีฬามหาวิทยาลัยแหงประเทศไทย  คร้ังที่  32  สุรนารีเกมส  เดือนมกราคม พ.ศ.
2548 และก็พบวา ความรูเกีย่วกับโภชนาการของนักกฬีามีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการบริโภค
อาหารอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  สอดคลองกับ และการศึกษาของหทยักาญจน  โสตรดี 
และอัมพร  ฉมิพลี (2550)  ที่ไดศึกษาถึงพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักศึกษามหาวิทยาลัยราช
ภัฏนครปฐม  ผลการวิจัยพบวา  ความรูทางโภชนาการมีความสัมพันธกนัอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ  .05  ในสวนของกลุมประชาชนทัว่ไปไดมีการศกึษาของจริยา  สอนภักดี  (2544)  เกี่ยวกบั
ปจจัยทางจิตวทิยาที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของแกนนําสาธารณสุขประจํา
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ครอบครัว  อําเภอแกลง  จังหวัดระยอง  จาํนวน  389  คน  พบวา  ความรูเกี่ยวกับการบริโภคอาหาร
มีอิทธิพลในการทํานายรวมกันตอพฤติกรรม  การบริโภคอาหารอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  
.001  การศึกษาของสมพร  ลีลาภัทร  (2545)  เกีย่วกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชาชน
ในอําเภอหาดใหญ  จังหวัดสงขลา โดยการศึกษาครั้งนี้ยงัศึกษาถึงปจจยัที่มีผลตอระดับการ
ตัดสินใจบริโภคอาหารของประชาชน  ซ่ึงก็พบวาความรูเปนปจจยัที่มผีลตอระดับการตัดสินใจ
บริโภคอาหาร  สอดคลองกับการศึกษาของ ยุรภรณ  จิตเกื้อกูล (2549)  ไดศึกษาถึงภาวะโภชนาการ
การบริโภคอาหารของพยาบาลวิชาชีพ และความสัมพันธระหวางปจจยันํา  ปจจัยเอ้ืออํานวย  ปจจยั
เสริม และการบริโภคอาหารตอภาวะโภชนาการของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลเชียงใหมราม  
ผลการวิจัยพบวา  ปจจยันํา  กลุมตัวอยางมคีาคะแนนความรูเร่ืองภาวะโภชนาการอยูในระดับสูง
รอยละ  95.70  จากการศึกษาที่ผานมาจะเหน็วาความรูเกี่ยวกบัโภชนาการมีความสัมพันธ และมีผล
ตอการตัดสินใจในการเลือกบริโภคอาหาร  หากมีความรูที่อยูในระดับที่ดี หรือสูง  จะสงผลให
สามารถเลือกบริโภคอาหารอยางถูกหลักโภชนาการโดยคํานึงถึงคุณประโยชน และคุณคาทาง
สารอาหารเปนหลัก 
   4.4.2  ความเชือ่  คือ  ความมั่นใจตอส่ิงตาง ๆ  ซ่ึงอาจเปนปรากฏการณ หรือวัตถุ
วาสิ่งนั้นเปนสิ่งที่ถูกตอง เปนจริงใหความไววางใจ  เชน  รูปแบบความเชื่อดานสุขภาพ  (Health  
Belief  Model)  ซ่ึงเนนวา  พฤติกรรมสุขภาพจะขึ้นอยูกับความเชื่อหลัก  ดังนี ้
    4.4.2.1  ความเชื่อเกี่ยวกับความไมปลอดภยัของสุขภาพ หรืออยูในอนัตราย 
    4.4.2.2  ความเชื่อเกี่ยวกับความรุนแรงของสิ่งที่เปนอันตรายตอสุขภาพนั้นใน   
    ดานของความเจ็บปวด  ทรมาน  การเสียเวลา  เสียเศรษฐกิจ 
    4.4.2.3  ความเชื่อเกี่ยวกับผลตอบแทนที่ไดจากการแสดงพฤติกรรมที่ถูกตองวา 
    จะคุมคามากกวาราคา  เวลา  และส่ิงตาง ๆ  ที่ลงทุนไป   
  เมื่อมีความเชื่อดังกลาวทาํในบุคคลมีความพรอมในการแสดงพฤติกรรม จรูญ   
ยาณะสาร  (2537, หนา  อางถึงใน ภัทรา  ไชยา  2550, หนา    16 - 17) ในดานความสมัพันธของ
ความเชื่อตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารในกลุมนักเรยีนของเครือวัลย  ปาวิลัย  (2550)  เกีย่วกับ
ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกนิเกณฑมาตรฐานใน
นักเรียนระดับชั้นประถมศึกษาปที่  4 - 6  โรงเรียนสาธิตแหงมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร  ศูนยวจิัย 
และพัฒนาการศึกษา  (บางเขน)  และการศึกษาของพัชรินทร  สรอยทอง (2550)  เกี่ยวกับพฤติกรรม
การบริโภคของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่  3  โรงเรียนอนุราชประสิทธิ์  อําเภอเมืองนนทบุรี  
จังหวดันนทบรีุ  ผลการศึกษาพบวา ความเชื่อมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  นอกจากนี้ยังสอดคลองกับงานวจิัยในตางประเทศของBrenman 
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(1990)  เร่ืองอิทธิพลของความเชื่อทางสุขภาพที่มีผลตอพฤติกรรมการกินของเด็ก และวัยรุน  (The  
Influence  of  Health  Belief  on  Eating  Behavior  in  Children  and  Adolescents)  โดยใช
แบบสอบถามความเชื่อทางสุขภาพประกอบดวยหวัเร่ืองใหญ  ๆ  4  หวัขอ  (โอกาสที่เจ็บปวย  
ความรุนแรงของการเจ็บปวย  การติดตอจากครอบครัว  การติดตอของโรค  และความเขาใจถึง
คุณประโยชน)  ในกลุมนักเรียน  เกรด  5  เกรด  8  และเกรด  11  จํานวน  344  คน  ผลการวิจัย
พบวา  รูปแบบความเชื่อทางสุขภาพสามารถทํานายพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็กไดวา  
ความเชื่อทางสุขภาพของเดก็ทั้ง  3  ระดับ  มีความแตกตางกัน  และพบวา ความเชื่อทางสุขภาพ 
และปจจยัตาง ๆ มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็ก และวัยรุน  จากการศึกษา
งานวิจยัดังกลาว  จะเหน็ไดวาความเชื่อมคีวามสัมพันธกับการตัดสินใจในการเลือกบริโภคอาหาร 
และมีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารดวย  เชนกันกับการศึกษาของFeldman  (1983)  ถึง
ขาวสารเรื่องโภชนาการของนักเรียนมัธยมศึกษาในเคนยา  (Communicating  Nutrition  to  High  
School  Students  in  Kenya)  ในนักเรียนชั้นมัธยมศกึษา  ปที่  1  และ  2  จํานวน  514  คน  ที่มี
ความเขาใจผดิในเรื่องน้ําอัดลม  โดยเชื่อวาน้ําอัดลมซึ่งผลิตในอเมริกาเปนสิ่งที่มีคุณคาทางอาหาร  
มีประโยชนตอรางกาย  โดยไมตระหนักถึงคุณคาของอาหารผัก และผลไมในทองถ่ิน และ
ความสําคัญของสีจากธรรมชาติ  แตมีความเชื่อวาอาหารที่มีราคาแพงเปนอาหารที่มคีุณคา และมี
ประโยชนตอสุขภาพเกีย่วกบัความพันธระหวางความเชือ่กับพฤติกรรมการบริโภคในกลุมนักเรยีน
มัธยมศึกษา  สอดคลองกับการศึกษาในกลุมประชาชนทั่วไปของจริยา  สอนภักดี  (2544)  เกี่ยวกบั
ปจจัยทางจิตวทิยาที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของแกนนําสาธารณสุขประจํา
ครอบครัว  อําเภอแกลง  จังหวัดระยอง  พบวา  ความเชือ่เกี่ยวกับการบริโภคอาหารมีอิทธิพลในการ
ทํานายรวมกันตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 และการศึกษา
ของลัญจกร  ผลวัฒนะ (2548)  เร่ืองปจจยัทีเ่กี่ยวของ และพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักกฬีา
มหาวิทยาลัยเชียงใหมทีเ่ขารวม  การแขงขันกีฬามหาวทิยาลัยแหงประเทศไทย  คร้ังที่  32  สุรนารี
เกมส  เดือนมกราคม  พ.ศ.2548  ในสวนการศึกษาของยรุภรณ  จิตเกื้อกูล  (2549)  ถึง 
ภาวะโภชนาการ  การบริโภคอาหารของพยาบาลวิชาชีพ และความสัมพันธระหวางปจจัยนํา   
ปจจัยเอ้ืออํานวย  ปจจัยเสริม และการบรโิภคอาหารตอภาวะโภชนาการของพยาบาลวิชาชีพ  
โรงพยาบาลเชียงใหมราม และการศึกษาของปานชนก  โพธิสุนทร  (2549)  เกีย่วกับพฤติกรรมการ
บริโภคอาหาร และเครื่องดื่มของนักศึกษามหาวิทยาลัยเชียงใหม  กรณีศึกษาเปรียบเทียบระหวาง
นม และกาแฟที่สอดคลองกับการศึกษาของหทัยกาญจน  โสตรดี และอัมพร  ฉิมพลี  (2550)  
เกี่ยวกับพฤตกิรรมการบริโภคอาหารของนักศึกษามหาวทิยาลัยราชภัฏนครปฐม โดยพบวา  
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ความเชื่อมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  จากผลการศึกษาทั้งหมดพบวา ความเชื่อ 
มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  เนื่องจากความเชื่อเปนสิ่งที่เกิดขึ้นจากตัวบุคคลเอง
รับรู และเกิดความมั่นใจในการตัดสินใจที่จะแสดงพฤตกิรรมนั่นเอง   
   4.4.3 ทัศนคติ และความเชื่อ  หมายถึง  ความรูสึกที่คอนขางจะคงที่ของบุคคลที่มี 
ตอส่ิงตางๆ  เชน  บุคคล  วัตถุ  การกระทาํ  ความคิด  ฯลฯ  ซ่ึงความรูสึกนั้นมทีั้งที่มผีลดี และ
ผลเสียในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  เปนพฤติกรรมภายในซึ่งไมสามารถสังเกตเห็นไดโดยตรง  
ทัศนคติเปนสิง่ที่สามารถเปลี่ยนแปลง ปรับปรุง และเพิม่เติมแกไขไดโดยอาศัยการเรียนรู  วณีะ  
วีระไวทยะ  และสงา  ดามาพงษ  (2541  อางถึงใน  ยุรภรณ  จิตเกื้อกูล  2549, หนา  10 - 14)  ใน
กลุมนักเรียนระดับประถมศกึษา  ไดมีการศึกษาของพุทธชาด  นาคเรือง  (2541)  ถึงเรื่องปจจัยทีม่ี
ผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนประถมศกึษาที่มีภาวะโภชนาการเกินมาตรฐานใน
โรงเรียน  สังกดักรุงเทพมหานคร  พบวา  ทัศนคติของนกัเรียนที่มภีาวะโภชนาการเกินมาตรฐานมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารสอดคลองกับการศึกษาของพัชรินทร  สรอยทอง  
(2550)  เร่ืองพฤติกรรมการบริโภคของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่  3  โรงเรียนอนุราชประสิทธิ์  
อําเภอเมืองนนทบุรี  จังหวดันนทบุรี  พบวา  ทัศนคติมคีวามสัมพันธกับพฤติกรรมในการบริโภค
อาหารอยางมนียัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 นอกจากนีย้ังพบวา ทัศนคติของผูปกครองเปนอีก 
ปจจัยหนึ่งที่มผีลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียน  อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
เชนกัน  สอดคลองกับการศึกษาในกลุมนกัเรียนชัน้มัธยมศึกษาของชนกนาถ  ชูพยคัฆ  (2544)  
เร่ืองความรู  ทัศนคติ และพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนระดบัมัธยมศึกษาตอนปลาย  
โรงเรียนสาธิตสังกัดทบวงมหาวิทยาลัยในเขตกรุงเทพมหานคร  โดยยดึหลักโภชนบญัญัต ิ 9  
ประการ  เชนเดียวกันกับการศึกษาของพุทธชาด  นิรุตธรรมธารา  (2548)  เกีย่วกับปจจัยที่เกี่ยวของ
กับน้ําหนักตวัของนักเรียนระดับมัธยมศกึษาตอนตน  โรงเรียนราชวินติบางแกว  จังหวัด
สมุทรปราการ  พบวา ทัศนคติกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารมีความสมัพันธกัน  อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ  .05  เชนเดยีวกันกับการศกึษาในกลุมนสิิต/  นักศึกษา และประชาชนทั่วไปของ   
สุเทพ  ธนชาติบรรจง  (2540)  เร่ืองความรู  ทัศนคติ และพฤติกรรมในการบริโภคอาหารของ
ประชาชนในเขต  อําเภอกะเปอร  จังหวดัระนอง และการศึกษาของเบญจพร  สุขประเสริฐ (2541)  
เกี่ยวกับทัศนคติ  ความรูดานอาหาร และโภชนาการ และพฤติกรรมการบริโภคอาหารของคน
กรุงเทพมหานคร  ผลการวิจัยพบวา  ประชาชนมีทัศนคตดิานอาหาร และโภชนาการที่เหมาะสม
โดยเพศชายมทีัศนคติที่ดีกวาเพศหญิง และบุคลากรทางสาธารณสุข และผูบริโภคที่มีความรูสูงกวา
ปริญญาตรี  มีทัศนคติดานอาหาร และโภชนาการสูงกวาอาชพีอ่ืน  ๆ  เชนเดียวกนักับ  การศึกษา
ของสมพร  ลีลาภัทร  (2545)  เร่ืองพฤติกรรมการบริโภคอาหารของประชาชนในอําเภอหาดใหญ  
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จังหวดัสงขลา  ใน  2  กลุม  คือ  กลุมนักเรยีน/ นักศึกษา  จํานวน  66  ตัวอยาง และกลุมคนวัย
ทํางาน  จํานวน  92  ตัวอยาง  จากผลการศึกษายังพบวา  ทัศนคติในการตัดสินใจเลอืกบริโภค
อาหารของผูบริโภคทั้ง  2  กลุมใหความสําคัญกับการเลือกรับประทานอาหารที่ปรุงสุกใหม  
บริโภคผัก และผลไม  เลือกรับประทานอาหารใหครบ  5  หมู  อาหารประเภทปลา  ดืม่นมในระดับ
มากเหมือนกนั  สอดคลองกบัการศึกษา ยุรภรณ  จิตเกือ้กูล (2549)  ที่ไดศึกษาถึงภาวะโภชนาการ  
การบริโภคอาหารของพยาบาลวิชาชีพ และความสัมพันธระหวางปจจยันํา  ปจจัยเอ้ืออํานวย  ปจจยั
เสริม และการบริโภคอาหารตอภาวะโภชนาการของพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลเชียงใหมราม  
จํานวน  139  คน  พบวา มีทศันคติตอภาวะโภชนาการอยูในระดับสูงรอยละ  86.33  รวมทั้ง
การศึกษาของหทัยกาญจน  โสตรดี และอัมพร  ฉิมพลี (2550)  เกี่ยวกบัพฤติกรรมการบริโภค
อาหารของนกัศึกษามหาวิทยาลัยราชภัฎนครปฐม ก็พบวา  ทัศนคติเกีย่วกับการบริโภคอาหารมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  เชนเดยีวกัน   
จากการศึกษาที่ผานเห็นวาทศันคติเปนอีกปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  เนื่องจาก
ทัศนคติเปนแนวคิด และความรูสึกที่เกิดขึน้มาจากตวัของบุคคลเอง  ซ่ึงสามารถเปลี่ยนแปลงได  
จากการไดรับความรูความเขาใจรวมทั้งการเรียนรู 
   นอกจากนี้วณีะ  วีระไวทยะ และสงา  ดามาพงษ (2541 อางถึงใน ยุรภรณ  
จิตเกื้อกูล,  2549, หนา 10 - 14) ไดพบปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่มี
ความสําคัญที่ไมนอยไปกวากัน คือ   
   การเขาถึงแหลงขอมูลขาวสาร  จากการเปลีย่นแปลงของโลกไรพรหมแดน  
(Globalization)  โลกยุคขอมลูขาวสาร  (Information  Technology)  การโฆษณาประชาสัมพันธโดย
ใชส่ือประเภทตาง ๆ  ทําใหสามารถเขาถึงผูบริโภคไดทุกเพศ  ทุกวัย และกับทุกทองถ่ิน   
การโฆษณาสนิคาทางโทรทัศนจะเปนชองทางที่ประสบความสําเร็จมากที่สุด  เพราะเสนอไดอยาง
รวดเร็ว และแพรกระจายทั่วถึงผูบริโภค  โดยเฉพาะสินคาฟุมเฟอย หรืออาหารที่ไมมีประโยชน 
ดานโภชนาการ  เชน  ขนมประเภทขบเคีย้วบรรจุในซอง หรือถุงที่พิมพอยางสวยงาม  อาหาร
ประเภททีใ่หน้ําตาล  ไขมัน หรือพลังงานสูง  อาหารที่มีโซเดียมสูง  เปนตน  ซ่ึงผูบริโภคสวนใหญ
มักถือเอาการบริโภคเปนแฟชั่น คือ ยึดตามโฆษณา ประชาสัมพันธจากสื่อตาง ๆ ที่เห็นผานห ู
ผานตาบอย ๆ  ตามวิทยุ  โทรทัศน  นิตยสาร  ภาพยนตร  จากการเลียนแบบกลุมผูมีช่ือเสียง หรือ
บุคคลที่ชื่นชอบ  เปนตน  ดังจะเห็นไดจากการศึกษาในกลุมนักเรียนประถมศึกษาของพุทธชาด  
นาคเรือง (2541) ที่ไดศึกษาถงึปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรยีน
ประถมศึกษาที่มีภาวะโภชนาการเกนิมาตรฐานในโรงเรียนสังกดักรุงเทพมหานคร  กลุมตัวอยาง
ไดแก  นักเรยีนชั้นประถมศกึษาปที่  5 - 6  ที่มีภาวะโภชนาการเกนิมาตรฐาน  จํานวน  400  คน  
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จากโรงเรียนสังกัดกดักรุงเทพมหานคร  18  โรงเรียน สอดคลองกับการศึกษาของพัชรินทร  
สรอยทอง (2550)  ไดศึกษาพฤติกรรมการบริโภคของนักเรียนชัน้ประถมศึกษาปที่  3  โรงเรียน
อนุราชประสิทธิ์  อําเภอเมืองนนทบุรี  จังหวัดนนทบุรี พบวา การรับรูส่ือโฆษณา และพฤติกรรม
การบริโภคอาหารของเพื่อนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารอยางมีนยัสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ  .05  นอกจากนีย้ังมีการศึกษางานวิจยัในตางประเทศที่สนบัสนุนวาแหลงขอมูล
ขาวสารมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  คือ  
การศึกษาของFeldman (1983) ไดศึกษาขาวสารเรื่องโภชนาการตอความรู และทัศนคติ   
ดานโภชนาการของนักเรียนมัธยมศึกษาในเคนยา  (Communicating  Nutrition  to  High  School  
Students  in  Kenya)  ในนกัเรียนชัน้มัธยมศึกษาปที ่ 1  และ  2  ในสวนของกลุมนิสิต/ นักศึกษา  
และยังมกีารศกึษาของนลินี  เสาวภาคย  (2539)  เกี่ยวกบัอิทธิพลของการสื่อสารทางการตลาดที่มี
ผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารจานดวน  ประเภทแฮมเบอรเกอรของเยาวชนในเขต
กรงุเทพมหานคร  ผลการศึกษาพบวาพฤติกรรมการเปดรับขาวสารพบวา ส่ือโฆษณาที่กลุม
ผูบริโภคไดรับขาวสารจากราน  คือ  โทรทัศน  แผนพับ และการโฆษณา  ณ  จุดขาย  รอยละ  84.8,  
83.2  และ  80.5  ตามลําดับ  สวนกับการศกึษาของปานชนก  โพธิสุนทร (2549) เร่ืองพฤติกรรมการ
บริโภคอาหาร และเครือ่งดืม่ของนกัศกึษามหาวิทยาลัยเชยีงใหม  กรณีศกึษาเปรียบเทียบระหวางนม 
และกาแฟ  ซ่ึงการศึกษาของพัชราภรณ  เซยีสกลุ  (2545)  เร่ืองพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อการ
ลดน้ําหนกัของนักศึกษาวยัรุนหญิงในมหาวิทยาลัยเชียงใหม  ในกลุมนกัศึกษาหญิงอายุระหวาง   
18 - 20  ป  และกําลังศึกษาอยูในชัน้ปที่  1 - 3  สวนใหญมีการติดตามขาวสารเกี่ยวกับสุขภาพ
อนามัยจากสื่อ  รอยละ  63.84  โดยส่ือที่ติดตามขาวสารนัน้  ไดแก  ส่ือวทิยุ  ส่ือหนังสอืพิมพ   
จากแพทย หรือพยาบาล และผูปกครอง หรือบิดามารดา  คิดเปนรอยละ  28.38,  22.52,  56.31  และ
รอยละ  41.89  ตามลําดับ และมีการติดตามขาวสารดวยความถี่สัปดาหละครั้ง  จากสื่อโทรทัศน  
นิตยสาร หรือวารสาร และเพื่อนนักศกึษา คิดเปนรอยละ  34.23,  38.29  และรอยละ  29.28  
ตามลําดับ  และการศึกษาของขนิษฐา  เลิศจรรยารักษ (2546)  เร่ืองปจจัยที่มีอิทธิพลตอการตัดสินใจ
เลือกบริโภคเบเกอรี่รายหนึง่ในจังหวดัเชยีงใหม  โดยมุงไปที่ปจจยัทีม่ีอิทธิพลตอการตัดสินใจเลอืก
บริโภคเบเกอรี่ราน  CHARIN  สาขาเซ็นทรัลแอรพอรตเชียงใหมจํานวนกลุมตัวอยางทั้งหมด  200  
คน  พบวา  สวนใหญทราบขอมูลเกี่ยวกับทางรานจากเพือ่น/ คนรูจักมากที่สุด และโดยมากเปนผูที่
เคยใชบริการมากอน  สวนการศึกษาของลัญจกร  ผลวัฒนะ  (2549)  เกี่ยวกับปจจยัทีเ่กีย่วของ และ
พฤติกรรม   การบริโภคอาหารของนกักฬีา  มหาวิทยาลัยเชยีงใหม  ที่เปนตัวแทนเขารวมการแขงขัน
กีฬามหาวิทยาลัยแหงประเทศไทย  คร้ังที่  32  สุรนารีเกมส  เดือนมกราคม  พ.ศ. 2548  พบวา  
นักกฬีาสวนใหญไดรับความรูเกี่ยวกับการบริโภคอาหารจากนิตยสาร และหนังสือพิมพ  รองลงมา
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คือ โทรทัศน  สอดคลองกับการศึกษาของยุรภรณ  จิตเกือ้กูล  (2549)  ที่ไดศึกษาถึงภาวะโภชนาการ  
การบริโภคอาหารของพยาบาลวิชาชีพ และความสัมพันธระหวางปจจยันํา  ปจจัยเอ้ืออํานวย  ปจจยั
เสริมซึ่งก็พบวามีความสัมพนัธกัน 
 จากการศึกษาแนวคดิ  ทฤษฎี และเอกสารงานวิจยัที่เกี่ยวของทําใหพบวาปจจยัที่มี
อิทธิพลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารนัน้  ผูวิจยัพบวากรอบแนวคิดทฤษฎีที่สามารถนํามาใชใน
การศึกษาปจจยัที่กําหนดพฤติกรรมการบริโภคอาหารนัน้สามารถนําแบบจําลอง  PRECEDE - 
PRPCEED Model ซ่ึงเปนแบบจําลองที่ประกอบดวย  ปจจัยตาง ๆ รวมกําหนดขอบขาย  สภาวะทาง
สุขภาพของบุคคลได  ถูกสรางโดย Green  and  Kreuter (1991)  นํามาใชในการวิเคราะหพฤติกรรม 
และปจจยัที่มผีล หรือสามารถกําหนดพฤติกรรมได  ทั้งภายในตวับุคคล  และภายนอกบุคคล   
เพื่อนํามาเปนขอมูลพื้นฐานในการศึกษาถงึพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ และใน 
ขั้นตอนนี้จะแบงปจจัยที่เกี่ยวของออกเปน  3  กลุม  ๆ ไดแก  ปจจัยนํา  ปจจัยเอ้ืออํานวย และปจจยั
เสริม  ซ่ึงการกระทํา หรือพฤติกรรมตาง  ๆ  ของบุคคลเปนผลมาจากอิทธิพลรวมของปจจัยทั้ง  3  
และเพื่อใหงานวิจยัคร้ังนี้มคีวามครอบคลุมในรายละเอียดจากปจจัยทีก่ลาวมาเบื้องตน 
  

แนวคิดทฤษฎีที่นํามาใชในการวิจัย  PRECEDE - PROCEED Model 
 1.  ความหมาย และความเปนมาของแบบจําลอง  PRECEDE - PROCEED Model 
 งานหลักที่สําคัญอีกประการหนึ่งของการพยาบาลชุมชน  คือ  การชวยใหประชาชนใน
ชุมชนมีสุขภาพดีทั้งทางดานรางกาย และจติใจ  สามารถดํารงชีวิตอยูในสังคมไดอยางมีความสุข  
ซ่ึงภารกิจดังกลาวนี้สามารถทําไดโดยการใหความรูทางสุขภาพ  (Health  Education)  หรือทั้งสอง
อยางรวมกนัแกทั้งบุคคล  กลุมคน และชุมชน ซ่ึง Green  and  Kreuter  (1999)  ไดใหความหมาย
ของการใหความรูทางสุขภาพวา  เปนการวางแผนการใหการชวยเหลือดานความรู  ความเขาใจ  
เพื่อใหประชาชนสามารถดูแลตนเอง หรือสามารถตัดสินใจเกี่ยวกับสขุภาพของตนเองได                   
สวนการสงเสริมสุขภาพนั้น  จะหมายรวมถึง ทั้งการใหความรูดานสุขภาพ และการมุงผลสัมฤทธ์ิ
ในการยกระดบัคุณภาพของชีวิตของประชาชนใหไดอีกดวย และแบบจําลอง  PRECEDE - 
PROCEED ก็เปนเครื่องมือที่สําคัญอีกอยางหนึ่งที่ชวยใหการดําเนนิการดังกลาวบรรลุเปาหมาย 
(รัชนี  สรรเสริญ,  2548, หนา 15 - 26)   
 PRECEDE - PROCEED เปนทฤษฎีดานพฤติกรรม พัฒนาโดยลอเรนซ กรีน (Lawrence 
W. Green) โดยไดพัฒนา PRECEDE  Model ในป ค.ศ.1968 – 1974  โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ
นํามาใชในการประเมินผลโครงสรางสุขศึกษาตาง ๆ  เนือ่งจากในระยะนี้เปนชวงที่งานดาน         
สุขศึกษา  ไดรับการพัฒนาใหเจริญกาวหนามาก  แตงานดานสุขศึกษายงัขาดความชัดเจนในเรื่อง
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ขอบเขตของงาน  วิธีการ และขั้นตอนในการดําเนินงานตาง ๆ  ขาดการวางแผน และประเมินผลที่มี
ประสิทธิภาพ ตอมากรีน และผูรวมงานในมหาวิทยาลัยจอหน ฮอปกิ้นส (John Hopkins 
University) ไดพัฒนา  PRECEDE  สําหรับนํามาใชในการวินิจฉยั และประเมนิผลโครงการ 
สุขศึกษา และโครงการสงเสริมสุขภาพอื่น ๆ  (Green et al.,  1974)  ซ่ึงแนวคดินี้ไดใหความสําคัญ
ตอปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมสุขภาพ  3  ปจจัย  คือ  ปจจัยนํา  ปจจัยเอือ้ และปจจยัเสริม  และได
เสนอกระบวนการวิเคราะหโดยเริ่มจากเปาหมาย และสภาพการณของปญหาสุขภาพที่เปนอยู
ยอนกลับไปยงัสาเหตุวาเปนเพราะปจจัยใด  หลังจากนัน้ในป  ค.ศ.1980  ไดรวมกับมารเชล   
ครูเตอร  (Marshall  Kreuter)  พัฒนา  PROCEED เพิ่มเติม 
 แบบจําลอง  PRECEDE - PROCEED เปนแบบจําลองที่ประกอบดวย  ปจจยัตาง ๆ             
รวมกําหนดขอบขายสภาวะทางสุขภาพของบุคคล  แบบจําลองนี้สรางโดยกรีน และกรูเตอร  Green  
and  Kreuter  (1991,  p. 1)  ซ่ึงประกอบดวย  2  ระยะหลัก  คือ 
  1.1  ระยะการวินิจฉยั  (การประเมินความตองการที่จําเปน)  เรียกระยะนีว้า  
PRECEDE ยอมาจากปจจัยนาํ (Predisposing)  ปจจยัเสริมแรง  (Reinforcing)  ปจจยัเอ้ือ  (Enabling)  
การวินจิฉัยการศึกษา  (Education  Diagnosis)  และการประเมิน  (Evaluation)  ซ่ึงมีชื่อเต็มวา  
Predisposing  Reinforcing  Enabling  Causes  in  Education  Diagnosis  and  Evaluation  หมายถึง  
การประเมินผล และวินจิฉัยสาเหตุของพฤติกรรมอันเนื่องมาจากปจจัยนํา  ปจจยัเสริมแรง                 
และปจจยัเอ้ืออํานวย 
  1.2  ระยะพัฒนาการวางแผนสงเสริมสุขภาพ  ซ่ึงดําเนินตามกระบวนการ  นับตั้งแต
การประเมิน  การวินจิฉัย  การปฏิบัติตามแผน และการประเมินผล 
 องคประกอบในระยะที่  2  นี้เรียกวา  PROCEED  ที่ยอมาจากนโยบาย  (Policy)   
กฎขอบังคับ  (Regulator)  การจัดองคกร  (Organizational  Constructs)  และพัฒนาการศึกษา และ
ส่ิงแวดลอม (Education  and  Environment  Development)  ซ่ึงมีชื่อเต็มวา  Policy  Regulatory  and  
Organizational  Construct  in  Educational  and  Environment  Development  หมายถึง การกําหนด
นโยบาย  กฎขอบังคับ  จัดองคกรเพื่อพัฒนาการศึกษา และส่ิงแวดลอม 
 PROCEED  เปนกรอบแนวคิดที่เหมาะสําหรับการพัฒนาโครงการ และการประเมนิ
กิจกรรมที่เปนการแกไขสุขภาพ  (Intervention/ Treatment) ในกลุมเปาหมาย  ซ่ึงประกอบดวยมิติ
ตางๆ  ทั้งทางดานสังคมวิทยา  พฤติกรรม  ระบาดวิทยา  การบริหาร และการศึกษา  อันเปนปจจัย
หลากหลายทีอ่ธิบายพฤติกรรมทางสุขภาพของกลุมผูรับบริการทางอนามัยชุมชนตาง ๆ  เชน  
โรงเรียนกลุมของผูปวย และกลุมเฉพาะตาง ๆ  ในชุมชน  เปนตน 
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 PROCEED เปนกรอบแนวคดิที่พัฒนาเพิ่มเติมขึ้นมา และไดคํานึงถึงปจจัยดาน
แผนพัฒนา หรือนโยบาย  (The  Plan  or  Police)  การควบคุมปจจยัส่ิงแวดลอม  (Regulated  the  
Environment)  การจัดการดานแหลงประโยชน และการบริการตางๆ  ที่ตองมีในแผน หรือนโยบาย
การบริการดวย  (Organize  the  Resources  and  Service)  
 2.  ขั้นตอนการวิเคราะห  PRECEDE – PROCEED Model 
 กระบวนการวเิคราะหใน  PRECEDE เปนการวิเคราะหแบบยอนกลับ โดยเริ่มจาก
ผลลัพธตองการแลวพิจารณาถึงสาเหตุ หรือปจจัยที่เกี่ยวของ  โดยเฉพาะสาเหตุที่เนือ่งมาจาก
พฤติกรรมของบุคคล  ซึ่งการวิเคราะหประกอบดวย  5  ขั้นตอน ดังภาพที่ 2 
  2.1  ขั้นตอนที ่ 1  การวิเคราะหทางสังคม  (Phase  1  –  Social  Diagnosis)  ระยะนี้
ตองศึกษา และประเมนิปญหาทางสังคม  ซ่ึงมีผลกระทบตอคุณภาพชวีิตของประชาชน
กลุมเปาหมาย  การดําเนนิการตองรวมกันของผูที่มีความรู และประสบการณที่เกีย่วของกับปจจยั
ตาง ๆ  ทางสังคมอยางผสมผสาน  ขั้นตอนการดําเนนิการศึกษาขอมูลอาจใชวิธีการหลายอยาง  เชน  
การสํารวจชุมชน  การสัมภาษณ  การทํากลุมเฉพาะ  การสนทนากลุม  ฯลฯ 
  2.2  ขั้นตอนที ่ 2  การวิเคราะหทางระบาดวิทยา  (Phase  2  –  Epidemiological  
Diagnosis)  ระยะที่ตองศึกษาปจจยัที่สัมพันธกับคุณภาพชีวิตของกลุมเปาหมาย  ไดแก  ปจจัย 
ทางพฤติกรรม และส่ิงแวดลอมศึกษาปจจัยที่เฉพาะเจาะจงตอปญหาสุขภาพ และที่ไมเจาะจงแต
เกี่ยวของกับคณุภาพชวีิตที่ไมดีโดยอธิบายถึง  1) ความสัมพันธของปญหาสุขภาพ และปจจยัอ่ืน ๆ 
กับคุณภาพชีวติ  2)  รวมถึงการจัดลําดับความสําคัญของปจจัยสาเหตุ  เพื่อประโยชนในการเสนอ    
การแกไข  3)  ความเปนไปไดของความรวมมือกันขององคกรตาง ๆ  ในการแกไขปญหารวมกัน  
ตัวอยางของขอมูลระบาดวทิยาที่ตองศึกษา  ไดแก  สถิติชีพ  ความพกิาร  อุบัติการณของโรคตาง ๆ  
อัตราชุก  อัตราตาย  อัตราการเกิดโรค  ฯลฯ 
  2.3  ขั้นตอนที ่ 3  การวิเคราะหดานพฤติกรรม  (Phase  3  –  Behavior  and  
Environment  Diagnosis)  การวิเคราะห และสังเคราะหปจจัยเกี่ยวกับการศึกษาขั้นตอนที่  2  อยาง
เปนระบบ     เปนปจจยัที่เปนสาเหตุอันเนือ่งมาจากพฤตกิรรมของบุคคล และสาเหตุที่ไมเกีย่วกับ
พฤติกรรม   ของบุคคลที่ไมสามารถควบคุมได  ไดแก  พนัธุกรรม  อาย ุ เพศ  โรคภัยไขเจ็บที่มีอยู
แลว  อากาศ  สถานที่ทํางาน  เปนตน  ในขัน้นี้จะใหความสนใจเกีย่วกบัประเด็นทีเ่ปนสาเหตุอัน
เนื่องมาจากพฤติกรรมของบุคคลอันเปนสําคัญ  ตลอดจนการวิเคราะหความสําคัญ และสามารถ                             
ในการเปลี่ยนแปลงปจจัยนัน้ ๆ  เพื่อเปนแนวทางการลําดับความสําคญัปญหาในตารางเมตริกซ  
(The  Behavioral  Matrix)     
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ความสามารถในการ
เปล่ียนแปลง 

ความสําคัญมาก 
(More  Important  ) 

ความสําคัญนอย 
(Less  Important  ) 

เปล่ียนแปลงไดมาก 
(More  Changeable) 

การจัดกจิกรรมแกไขในลําดบัตนๆ    
(High  Priority  ) 

สวนที่  1 
(Quadrant  I) 

การจัดกจิกรรมแกไขขึ้นกับ
เหตุผลเชิงนโยบาย 

(Low  Priority  Except  for  
Political) 
สวนที่  3 

(Quadrant  III) 
เปล่ียนแปลงไดนอย 
(Less  Changeable) 

การสรางนวัตกรรมเพื่อแกไข 
(Priority  for  Innovations  

Assessment  Crucial) 
สวนที่  2 

(Quadrant  II) 

ไมตองดําเนนิการแกไข 
(No  Program) 

 
สวนที่  4 

(Quadrant  IV) 
  
ภาพที่  2  การวิเคราะหความสําคัญ และความสามารถในการเปลี่ยนแปลง (Green & Kreuter, 1991)   
  
    ในสวนที่  1 และ 2 มีความสําคัญที่ตองจัดกิจกรรมการแกไข สวนที่ 3 ขึ้นอยูกับ
เหตุผลเชิงนโยบาย และในสวนที่ 4 ไมตองดําเนินการแกไข 
  2.4  ขั้นตอนที ่ 4  การวิเคราะหทางการศึกษา  (Phase  4  –  Education  Diagnosis)  
ในขั้นนีเ้ปนการวิเคราะหปจจัยดานตาง ๆ  ที่มีผลตอพฤติกรรมสุขภาพ  ซ่ึงเปนปจจยัสําคัญ  3  
ปจจัย  คือ 

   2.4.1  ปจจัยนาํ  (Predisposing  Factor)  เปนลักษณะของบุคคล หรือกลุมเปาหมาย
ที่ชักนําใหเกดิพฤติกรรม  ไดแก  ความรู  เจตคติ  คานิยม  ความเชื่อตางๆ  การรับรู  นอกจากนีย้ัง
รวมถึงสถานภาพทางสังคม  เศรษฐกิจ  อาย ุ เพศ  ระดับการศึกษา  เปนตน 
    2.4.1.1  ความรู  เปนปจจยัทีสํ่าคัญในการที่จะสงผลตอการแสดงพฤตกิรรม  
แตการเพิ่มความรูไมกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเสมอไป  ถึงแมความรูจะมคีวามสัมพันธ
กับพฤติกรรม และความรูเปนสิ่งที่จะกอใหเกิดการแสดงพฤติกรรม  แตความรูอยางเดียวไมเพยีง
พอที่จะกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพได  จะตองมีปจจัยอ่ืน ๆ  ประกอบดวย 
    2.4.1.2  การรับรู  หมายถึง  การที่รางกายรบัสิ่งเราตาง ๆ  ที่ผานมาทางประสาท
สัมผัสสวนใดสวนหนึ่งแลวตอบสนองเอาสิ่งเรานั้นออกมา  เปนลักษณะของจิตทีเ่กดิจากการผสม
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กันระหวางพวกประสาทสัมผัสชนิดตาง ๆ  แลวคิดรวมกบัประสบการณเดิมที่มีอยู  การรับรูเปนตวั
แปรทางจิตสังคมที่เชื่อวา  มผีลกระตุนตอพฤติกรรมสุขภาพของบุคคล 
    2.4.1.3  ความเชื่อ  หมายถึง  ความมั่นใจในสิ่งตาง ๆ  ซ่ึงอาจเปนปรากฏการณ 
 หรือวัตถุวาสิง่นั้น ๆ  เปนสิง่ที่ถูกตองจริง  ใหความไววางใจ  เชน  แบบแผนความเชือ่ดานสุขภาพ              
(Health  Belief  Model)  ของBecker (1980,  p. 72)  ซึ่งเนนวาพฤติกรรมสุขภาพจะขึ้นอยูกับ 
ความเชื่อใน  3  ดาน  คือ 1)  ความเชื่อตอโอกาสเสี่ยงของการเปนโรค หรือไดรับเชื้อ  เปนความเชื่อ
เกี่ยวกับความไมปลอดภัยของสุขภาพ หรืออยูในอันตราย 2)  ความเชื่อเกี่ยวกับความรุนแรงของสิ่ง
ที่เปนอันตรายตอสุขภาพ  ในดานของความเจ็บปวดมาก  ทรมาน  การเสียเวลา  เสียเศรษฐกิจ 
3)  ความเชื่อเกี่ยวกับผลตบแทนที่ไดจากการแสดงพฤตกิรรมที่ถูกตองวาจะคุมคามากกวา  ราคา  
เวลา และส่ิงตาง ๆ  ท่ีลงทุนไป  เมื่อมีความเชื่อดังกลาวแลวจะทําใหบคุคลมีความพรอมใน 
การแสดงพฤตกิรรม 
    2.4.1.4  คานิยม  หมายถึง  การใหความสําคัญ  ใหความพอใจในสิ่งตาง ๆ  ซ่ึง 
บางครั้งคานิยมของบุคคลก็ขัดแยงกันเอง  เชน  ผูที่ใหความสําคัญตอสุขภาพ  แตขณะเดียวกนัเขาก็
พอใจในการสบูบุหร่ีดวย  ซ่ึงความขัดแยงของคานิยมเหลานี้ก็เปนสิ่งทีจ่ะวางแผนในการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรมดวย 
    2.4.1.5  ทัศนคต ิ หมายถึง  ความรูสึกที่คอนขางจะคงทีข่องบุคคลที่มีตอ 
ส่ิงตาง ๆ เชน  บุคคล  วัตถุ  การกระทํา  ความคิด  ซ่ึงความรูสึกดังกลาวมีทั้งผลดี และผลเสียใน 
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
   2.4.2  ปจจัยเอ้ือ  (Enabling  Factor)  เปนลักษณะของปจจัยส่ิงแวดลอมที่
เอื้ออํานวยใหเกิดการกระทํา หรือความชํานาญ หรือลักษณะพฤตกิรรมเฉพาะตางๆ  เชน  ระยะทาง  
เวลา  ราคา  ความสามารถในการเขาถึงบริการตาง ๆ  ความสะดวก  ทักษะที่มีอยู  กฎระเบียบตางๆ  
ฯลฯ   
   2.4.3  ปจจัยเสริม (Reinforcing  Factor)  เปนสิ่งที่บุคคลจะไดรับ หรือคาดวาจะ
ไดรับ จากบุคคลอื่นอันเปนผลจากการกระทําของตน  ส่ิงที่ไดรับอาจเปนการใหรางวัลที่เปนสิ่งของ       
คําชมเชย  การยอมรับการลงโทษ  การไมยอมรับการกระทํานั้น ๆ  หรืออาจเปนกฎระเบียบที่บังคับ
ควบคุมใหบุคคลนั้น ๆ  ปฏิบัติตามก็ได  ซ่ึงสิ่งเหลานี้บุคคลจะไดรับจากบุคคลอื่นที่มีอิทธิพลตอ
ตนเอง  เชน  อิทธิพลของครอบครัว  เพื่อน  ครู  ฯลฯ  ซ่ึงจะมีสวนทําใหมีแรงจูงใจในการกระทํา
พฤติกรรมชัดเจนขึ้น 
  2.5  ขั้นตอนที ่ 5  การวิเคราะหทางการบริหาร  (Phase  5  –  Administrative  and  
Policy)  ระยะนี้ใหความสําคัญกับการบริหาร และความตระหนกัขององคกรที่จะดําเนินโครงการ
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แกไขปญหา  ไดแก  การประเมินทางดานทรัพยากร  การกระจาย และการจัดสรรงบประมาณ  การ
กําหนดระยะเวลาของการดาํเนินการ  การจัดบุคลากร  การประสานงานกับหนวยงานทั้งภายใน 
และภายนอกตาง ๆ  ซ่ึงปจจัยดังกลาว  อาจมีผลทั้งดานบวก  คือ  ทําใหโครงการบรรลุเปาหมาย 
หรือมีผลตรงขาม  คือ  กลายเปนขอจํากัดของโครงการ  เชน  งบประมาณ  ระยะเวลา  
ความสามารถของผูดําเนินการตลอดจนทรัพยากรอื่น ๆ ในองคกร 
 3.  ขั้นตอนในการใช  PROCEED – PROCEED Model   
 สําหรับสวนของ  PROCEED จะประกอบดวย 4 ขัน้ตอน คือ 
  3.1 ขั้นตอนที่  6  การวินิจฉยันโยบาย และการดําเนนิงาน  (Phase  6  –  
Implementation  and  Policy  Diagnosis)  เปนระยะดําเนินโครงการแกปญหาตามสาเหตุที่วเิคราะห
ได 
  3.2  ขั้นตอนที ่ 7 (Phase 7 – Process) เปนการประเมินกระบวนการในการดําเนนิ
โครงการ ในขั้นตอนที่ 6 
  3.3  ขั้นตอนที ่ 8  การประเมนิผลกระทบของโครงการ  (Phase  8  –  Impact  
Evaluation)  เปนการวดัประสิทธิผลโครงการ  (program  effectiveness)  ในรูปของการบรรลุตาม
วัตถุประสงคของโครงการ และการเปลี่ยนแปลงของปจจัยนํา  ปจจยัเอื้อ และปจจยัเสริม 
  3.4  ขั้นตอนที ่ 9  การประเมนิผลลัพธ  (Phase  9  –  outcome  evaluation)  เปนการ
วัดภาพรวมของการเปลี่ยนแปลงภาวะสุขภาพ และสังคม หรือการเปลี่ยนคุณภาพชีวิต  ซ่ึงมักใช
เวลานานทีจ่ะสามารถประเมินผลลัพธนี้ได 
 โดยสรุปแบบจําลองนี้ใหความสําคัญกับกิจกรรมหลัก  2  ประการ  คือ  การพัฒนา
การศึกษา และการจัดการสิ่งแวดลอมสนับสนุนสภาวะการมีสุขภาพดขีองบุคคล  ชุมชน และสังคม
ตามแนวคิดของ Green  &  Kreuter  (1991)  ไดใหขอเสนอวา  “การสงเสริมสุขภาพเปน 
การผสมผสานระหวางการจัดการการสนบัสนุนทางการศึกษา และส่ิงแวดลอม  เพือ่ใหเกดิ 
การกระทํา และสภาพการตางๆของการอยูอาศัยนําไปสูสุขภาพอันสมบรูณ”  การกระทํา หรือ
พฤติกรรมที่เขาไดระบุถึงอาจเปนไดทั้งบุคคล  กลุมคน หรือชุมชน  ผูกําหนดนโยบาย  ครู  หรือ
บุคคลอื่น ๆ  ซ่ึงการกระทําของเขาเหลานีม้ีอิทธิพลตอการคิด  การตัดสินใจกระทํา หรือปฏิบัติทาง
สุขภาพของผูอ่ืน  โดยเฉพาะอยางยิ่งชุมชนนับวาเปนศนูยกลางสําคญัของการสงเสริมสุขภาพ  
แบบจําลองไดเสนอแนวคิดเชิงระบบเพื่อวางแผน และประเมินโครงการสงเสริมสุขภาพ   
ดังภาพที่ 3 
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ระยะท่ี  5     ระยะท่ี  4        ระยะท่ี  3               ระยะท่ี  2       ระยะท่ี  1 
การวินจิฉัย         การวินจิฉัยหนวย       การวนิิจฉัยทาง การวินจิฉัยทาง         การวินจิฉัยทาง 
นโยบาย และ  บุคคล และ        พฤติกรรม และ          วทิยาการระบาด       สังคม 
บริหาร   การศึกษา        ส่ิงแวดลอม         
 
 
 

 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
  
 

ระยะท่ี  6   
การดําเนนิงาน     ระยะท่ี  7  ระยะท่ี  8   ระยะท่ี  9 
        การประเมินผล การประเมิน   การประเมินผล 
                      ผลกระทบ   ผลลัพธ 

 
ภาพที่ 3  แบบจําลอง  PRECEDE  -PROCEED (Green  &  Kreuter, 1991,  p. 24) 
 

 

การสงเสริม 
สุขภาพ 

 
สุขภาพ
ใน

โครงการ
สงเสริม 

นโยบาย  
กฎ 

ระเบียบ
ของ
องคกร 

ปจจัยนํา 

ปจจัย
เสริมแรง 

ปจจัยเอื้อ 

 
พฤติกรรมและ
แบบแผนการ
ดําเนินชีวิต 

สิ่งแวดลอม 

สุขภาพ คุณภาพชีวิต 
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 จากภาพที่ 3 นี้จะมีแนวทางตามแบบจําลอง โดยใชวิธีคิดเชิงนิรนัย เร่ิมจากระยะที่  9  อัน
เปนเหตุผล  อันเปนผลลัพธสุดทายแลวยอนกลับมาเรื่อย ๆ  ไป  ยังจุดเริม่ตนของสาเหตุ  ปญหา  
องคประกอบ และกระบวนการดังกลาว  สามารถสรุปความสัมพันธ และดัชนี  เพื่อใชใน
กระบวนการวนิิจฉัย หรือประเมิน  สําหรับชวงที่  1  ของระบบ  (PRECEDE)  เปนดังนี้ 

 
ระยะท่ี  3        ระยะท่ี  2   ระยะท่ี  1 
การวินจิฉัยทาง     การวินจิฉัยทาง   การวินจิฉัยทาง 
ส่ิงแวดลอม และ     วิทยาการระบาด   สังคม  
พฤติกรรม 
 
 
 
 
 
        ดัชนขีองการมีชีพ  การกําหนดปญหา และลําดบั 
        -  ความไมสามารถ  ความสําคัญของบุคคล และ 
ดัชนขีองพฤตกิรรม  ดัชนีสิง่แวดลอม  -  ความไมสุขสบาย  สังคมในเชิงอตัตวิสัย 
  - แบบแผนตาง ๆ ของ -  เศรษฐกจิ   -  การเจริญพนัธุ  ดัชนีทางสงัคม 
 การบริโภคของผูใช -  กายภาพ   -  ความแข็งแกรง -  การบรรลุสัมฤทธิผล 
 บริการ   -  บริการตาง ๆ  -  การเกดิ  -  การขาดแคลน 
  - การขบคิดปญหา -  สังคม    -  การตาย  -  ความแปลกแยก 
  - การกระทํา  ดแูลตนเอง    -  ปจจยัเส่ียงทาง -  ความสุขสบาย 
  - การใชบริการทางสุขภาพ        กายภาพ  -  อาชญากรรม 

-  ความสุข 
       -  การผิดกฎหมาย 
       -  ความรุนแรง 
       -  สวัสดิการ 
       -  การนับถือตนเอง 
       -  การจลาจล ฯลฯ 

ภาพที่ 4  แบบจําลอง  PRECEDE  กับดัชนขีองแตละระยะ  (Green  &  Kreuter,  1991) 

พฤติกรรม
และวิธีการ
ดําเนินชีวิต 

สิ่งแวดลอม 

สุขภาพ คุณภาพชีวิต 
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 จากภาพที่ 4  จะเหน็ไดวาในระยะที่  3  ไดระบุชัดเจนถึงความสัมพันธของปจจัย
ส่ิงแวดลอมกบัพฤตกิรรมสขุภาพ  ปจจยัดานสิ่งแวดลอมเปนปจจยัภายนอกบุคคลไมสามารถควบคมุ
ได ขณะเดียวกันเมื่อพัฒนาแบบจําลองตอมาถึงระยะที่  4  และระยะที่  5  จะเห็นวาการวินิจฉยัอยาง
เปนระบบในตัวบุคคล  กลุมบุคคล หรือชุมชน  ทั้งปจจยัภายในระหวางบุคคล และส่ิงแวดลอม               
ที่เอื้อ และเสริมแรง  กอใหเกิดพฤติกรรมมีองคประกอบ และความสมัพันธ  ดังภาพที่ 5 

 

          ระยะท่ี  5                ระยะท่ี  4 
การวินจิฉัยนโยบาย    การวินจิฉัยหนวยบุคคล 
 และการบริหารจัดการ           และการศึกษา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 5  ระยะที่ 4 และระยะที่ 5 ของแบบจําลอง PRECEDE ที่แสดงถึงยุทธวิธีเพือ่ใชสนับสนุน    
               การเปลี่ยนแปลงสิ่งแวดลอม และพฤติกรรมสุขภาพ  (Green  &  Kreuter,  1991) 

ปจจัยนํา 
-ความรู 
-  เจตคติ 
-  ความเชื่อ 
-คานิยม 

ปจจัยเสริมแรง 
-เจตคติ 
-พฤติกรรม 
-ความเช่ือ 
-คานิยมของบุคคลที่  
    เกี่ยวของ 

ปจจัยเอ้ือ 
-ทรัพยากรที่มีอยู 
-การเขาถึงแหลง   
    ประโยชน 
-การสงตอ 
-กฎระเบียบ 
-กฎหมาย 
-ทักษะ 

องคประกอบใน
งานสุขศึกษาของ
โครงการสงเสริม

สุขภาพ 

-นโยบาย 
-กฎระเบียบ 
-องคการ  บริการ 

พฤติกรรม หรือ
การกระทําของ
บุคคล/ชุมชน 

ปจจัยทาง
สิ่งแวดลอม 
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 จากภาพที่  5  แบบจําลองนี้จะชวยใหผูวางแผนประยกุตใชในหลายระดบั  นับตั้งแต
ระดับประเทศจนถึงระดับเอกัตบุคคล  แนวคิดที่นํามาใชวางแผนงานสุขภาพไดประยกุตมาจาก
ศาสตรทางวิทยาการระบาด  การศึกษา  สังคมศาสตร  พฤติกรรมศาสตร และการบรกิารสุขภาพ  
ดังนั้น ความสําเร็จของระยะที่  1,  2  และ  3  ขึ้นอยูกับการใชวิธีการทางระบาดวิทยา และขอมูล  
ขาวสารที่ดําเนินไดอยางมปีระสิทธิผล  ผานประบวนการระยะที่  3  และ  4  จะมีแนวคิดทฤษฎีทาง
พฤติกรรมศาสตร  (Formal  Education)  และอยางไมเปนทางการ  (Information  Education)  และ
การศึกษาตามอัธยาศัยเปนกศุโลบายใหบุคคลเปลี่ยนแปลงความรู  การจาํ  การเขาใจ  การนําไปใช
ในความสามารถทางสมองทั้งระยะสัน้ และระยะยาว 
 จากแบบจําลองเชิงระบบของ Green  and  Kreuter (1991)  อาจสรุปไดวา คุณภาพชวีติ
ของบุคคล  มีปจจัยดานสุขภาพเปนองคประกอบสําคัญยิ่ง และองคประกอบนี้   
ถูกกระทบกระเทือนจากองคประกอบ และปจจยัอ่ืน ๆ  ของมนุษยที่ไดอาศัยทุกระดบั  รวมทั้ง 
ปฏิสัมพันธที่เกิดขึ้น  ปจจัยภายใน  ภายนอก และส่ิงแวดลอมตางมีสวนรวมสรางเสริม หรือเปน
อุปสรรคตอการกระทํา หรือการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ (รัชนี  สรรเสริญ,  2548, หนา 15 - 26) 
 จากการศึกษาเอกสาร  งานวจิัย และทฤษฎตีาง ๆ ที่เกี่ยวของกับปจจัยที่มีอิทธิพลกับ
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร ผลการศกึษา สวนใหญไดมกีารนําแนวคิด และทฤษฎีตาง ๆ มาประยกุต  
ใชในการศึกษา  สําหรับงานวิจัยคร้ังนี้ผูศึกษาไดนําแนวคดิทฤษฎี  PRECEDE  –  PROCEED  
Model  ในขั้นตอนที่  3  มาใชในการวิเคราะหพฤติกรรมโดยแบงเปนสาเหตุอันเนื่องมาจาก
พฤติกรรมของบุคคล และสาเหตุที่ไมเกี่ยวของกับพฤติกรรมรวมในขัน้ตอนที่  4 ซ่ึงในขั้นตอนนี้
เปนการวเิคราะหเพื่อหาปจจยัตาง ๆ  ที่มีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  โดยแบง
ปจจัยที่เกี่ยวของออกเปน  3  กลุม  ไดแก  ปจจัยนํา  ปจจยัเอ้ือ และปจจยัเสริม ซ่ึงการกระทํา           
หรือพฤติกรรมตาง ๆ  ของบุคคลเปนผลมาจากอิทธิพลรวมของปจจัยทั้ง  3  และเพือ่ใหงานวิจยั   
ในครั้งนี้มีความครอบคลุมรายละเอียดจากปจจัยทั้งสามที่กลาวมาขางตน  

 
 
 


