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 ในการศึกษาปจจัยที่ผลตอการบริโภคอาหารและภาวะโภชนาการของนักเรียน  ชวงชั้นที่ 2  
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2.5  กรอบแนวคิด 

 
ความตองการสารอาหารของเด็กระดับประถมศึกษา 
 ความตองการสารอาหารของเด็กระดับประถมศึกษาซึ่งจําเปนตองไดรับสารอาหารให
เพียงพอกับการเจริญเติบโตของรางกายและประกอบกิจกรรมตาง ๆ  ดังนั้นในแตละวันจึงควร
ไดรับสารอาหารตาง ๆ (อบเชย วงศทอง, 2546)  ดังนี้ 
 พลังงาน   เด็กวัยนี้ตองการพลังงานสูงการกําหนดความตองการพลังงานของรางกายควร
พิจารณาจากปริมาณพลังงานทั้งหมดที่รางายตองใชแตละวัน  ซ่ึงขึ้นอยูกับองคประกอบที่สําคัญ  
ไดแก  พลังงานเพื่อการทํางานของอวัยวะตาง ๆ  หรือเรียกวาพลังงานความตองการพื้นฐาน  อัตรา
การเจริญเติบโตและพลังงานที่รางกายตองการเพื่อประกอบกิจกรรมตาง ๆ  พลังงานที่ไดรับจาก
อาหารควรจะมากพอสําหรับการเจริญเติบโตและมีโปรตีนเหลือเก็บสํารองไวสําหรับการ
เปลี่ยนแปลงเปนพลังงานในกรณีที่ขาดแคลน  แตควรจะมีปริมาณพอดีและไมเหลือพอที่จะทําให
เกิดโรคอวนได  เด็กอายุ  7 – 9 ป ทั้งชายและหญิง ควรไดรับพลังงานวันละ 1,600 กิโลแคลอรี    
เด็กอายุ 10 – 12 ป (ชาย)  ควรไดรับพลังงานวันละ 1,850  กิโลแคลอรี และเด็กอายุ  10 – 12 ป 
(หญิง)  ควรไดรับพลังงานวันละ  1,700  กิโลแคลอรี 
 อาหารที่ใหพลังงานมาก  ไดแก  ขาว  แปง  น้ําตาล  เผือก  มัน  ไขมันจากพืชและสัตว 
    โปรตีน   โปรตีนเปนสารอาหารที่รางกายจําเปนตองไดรับอยางเพียงพอ ทั้งคุณภาพและ
ปริมาณเพื่อเสริมสรางรางกายใหเจริญเติบโตและซอมแซมเนื้อเยื่อซ่ึงเสื่อมสลายไปใหอยูในสภาพ
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ปกติ  เปนสวนประกอบของฮอรโมน  เอนไซม  สารเสริมภูมิคุมกันโรคติดเชื้อบางชนิด  รักษา
สมดุลกรดดางและสมดุลของน้ําในรางกายและใหพลังงานไดถารางกายไดรับคารโบไฮเดรตและ
ไขมันไมพอ 
 เด็กวัยเรียนมีความตองการโปรตีนตอน้ําหนักตัวเปนกิโลกรัม  ลดนอยลงจากชวงกลุม
อายุ  1 – 3 ป  คือ  จาก  1.2  กรัมเปน  1.10  กรัมในชวงอายุ  4 – 6 ป  และ  1.0  กรัมในชวงอายุเด็ก
ระดับประถมศึกษา  (อายุ 7 – 12 ป)  เมื่อคิดความตองการโปรตีนเปนกรัมตอวัน ในเด็กอายุ 7 – 9 ป 
ตองการ 26  กรัม/วัน เด็กชายอายุ 10 – 12 ป  ตองการ 34  กรัม/วัน เด็กหญิงอายุ 10 – 12 ป  ตองการ 
37  กรัม/วัน  การบริโภคอาหารเพื่อใหไดปริมาณโปรตีนตามขอกําหนดขางตนจะตองคํานึงถึง
คุณภาพและความสามารถในการยอยเปนหลักสําคัญ 
 โปรตีนที่มีคุณภาพ  ไดแก โปรตีนจากไข  นม  ปลา ไกและเนื้อสัตว  ซ่ึงจะใหโปรตีนสูง  
พืชที่มีโปรตีนสูง  ไดแก  ถ่ัวเมล็ดแหงตาง ๆ  เชน  ถ่ัวเหลือง 
 เกลือแรและวิตามิน   เกลือแรและวิตามินเปนสารอาหารที่จําเปนสําหรับการเจริญเติบโต
และพัฒนาการของเด็กใหเปนไปตามปกติ  การไดรับสารอาหารเหลานี้ไมเพียงพอกับความตองการ
ของรางกายเปนผลใหการเจริญเติบโตหยุดชะงักและทําใหเกิดโรคหลายชนิด  ปญหาการขาด
วิตามินในเด็กวัยเรียน  คือ  วิตามินเอและวิตามินบี  2  ซ่ึงสามารถปองกันไดโดยใหเด็กกิน 
 แคลเซียมและฟอสฟอรัส     เปนสวนประกอบของกระดูกและฟน  หากเด็กขาด
แคลเซียมจะทําใหรางกายเจริญเติบโตไมเต็มที่  มีรายงานหลายฉบับที่แสดงวาหากเด็กไดรับ
แคลเซียมเพิ่มขึ้นก็จะเจริญเติบโตเร็วมาก  เด็กอายุ  1 – 10 ป  เปนวัยที่กําลังเจริญเติบโตซึ่งเมื่อเทียบ
กันตามน้ําหนักตัวแลว  มีความตองการแคลเซียม  2  หรือ  4  เทาของผูใหญ  ฉะนั้นจึงควรไดรับ
แคลเซียมเทากับผูใหญ  คือ  วันละ  800  มิลลิกรัม  เด็กอายุ  10 – 12 ป  ควรไดรับแคลเซียม  1,200  
มิลลิกรัม/วัน 
 โดยปกติความตองการขึ้นอยูกับอัตราการดูดซึมของแตละบุคคลและปจจัยเกี่ยวกับ
อาหารที่บริโภคดวย  เชน ปริมาณของโปรตีน  วิตามินดีและฟอสฟอรัส นมและผลิตภัณฑนมอื่น ๆ 
เปนแหลงอาหารที่สําคัญของแคลเซียม  อาหารที่มีแคลเซียมมาก  ไดแก  กุงแหง  งา  นม  เนยแข็ง  
ผักใบเขียว  ถ่ัวเหลือง  ปลาเล็กปลานอยที่กินทั้งกระดูก  กุง  ปู  หอย  ไขแดง  สวนอาหารที่มี
ฟอสฟอรัสมาก  ไดแก  เนยแข็ง  ถ่ัวเมล็ดแหง  ตับ  ขาวชนิดตาง ๆ  เครื่องในสัตวและไข 
 วิตามินดี     มีหนาที่สําคัญสําหรับรางกาย  คือ  การควบคุมเมทาบอลิซึมของแคลเซียม
และฟอสฟอรัส  วิตามินดีชวยในการดูดซึมแคลเซียมและฟอสฟอรัสผานผนังลําไส  ซ่ึงมีผล
โดยตรงตอการสรางกระดูกและฟน  ถารางกายขาดวิตามินดีการสรางกระดูกจะเสียไปเปนผลให
เกิดโรคกระดูกออนในเด็ก 
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 ความตองการที่แทจริงของวิตามินดียังไมเปนที่ทราบแนนอน ถึงแมจะยอมรับวาสวนหนึ่ง
รางกายสรางขึ้นไดจากการไดรับแสงแดด  แตสวนที่สรางขึ้นไดนั้นเกี่ยวของกับปจจัยหลายประการ  
เชน  ความเขมของสีผิว  หมอกควันและมลพิษในชั้นบรรยากาศ  ความแตกตางของฤดูกาล เด็ก ๆ ที่
อาศัยอยูในเขตรอนอาจจะตองการวิตามินดีไมมากนักหรือเพียง  2.5  ไมโครกรัม (100 หนวยสากล)
ก็เพียงพอสําหรับการปองกันโรคกระดูกออนและชวยใหมีการดูดซึมของแคลเซียมในลําไสอยาง
เพียงพอสําหรับการสรางความเจริญของกระดูก  ในขณะที่เด็กที่อยูในเขตแสงปานกลางความ
ตองการวิตามินจากอาหารมีมากขึ้นและอาจสูงถึง  10  ไมโครกรัม  (400 หนวยสากล)  และการ
สรางวิตามินดีในน้ํานมจะเปนแหลงอาหารที่สําคัญ  อาหารที่มีวิตามินดีมาก  ไดแก  น้ํามันตับปลา  
ไขแดง  เนยเหลวและตับ 
 ไอโอดีน     คอพอกจากการขาดไอโอดีนหรือคอพอกประจําถ่ินในประเทศไทยมีสาเหตุที่
สําคัญจากการขาดธาตุไอโอดีน  อาการที่เกิดจากการขาดธาตุไอโอดีนในเด็ก  เรียกวา  cretinism  
ซ่ึงเปนความผิดปกติทางดานจิตใจและประสาทรวมกับการมีฮอรโมนไทรอกซินต่ํา  ไดแก  ปญญา
เสื่อม  หูหนวก  เปนใบ  ขาแข็ง  กระตุก  ตาเหล  รูปรางแคระแกร็น  ดังนั้นปริมาณความตองการ
ไอโอดีนสําหรับเด็กอายุ  7 – 9 ป  และวัย  10 – 12 ป  จึงควรเปน  120  และ  150  ไมโครกรัม  
ตามลําดับ  เพื่อปองกันการเกิดคอพอกในเด็กวัยเรียนเหลานี้ 
 อาหารที่มีไอโอดีนมาก  ไดแก  อาหารทะเลทุกชนิดและในเกลือแกงที่เติมสารประกอบ
ของไอโอดีนและพืชผักที่ขึ้นบนดินที่มีไอโอดีนสูงจะมีธาตุนี้มากดวย 
 สังกะสี     เปนเกลือแรที่จําเปนตอการเจริญเติบโตของรางกาย  การขาดสังกะสีจะทําให
การเจริญเติบโตหยุดชะงัก  ขาดความอยากอาหาร  การรับรสลดนอยลงและบาดแผลหายชา  
ขอกําหนดที่รางกายตองการประมาณวันละ  10  มิลลิกรัมตอวัน  เนื่องจากแหลงอาหารที่มีสังกะสี
อยูในอาหารประเภทเนื้อสัตวและอาหารทะเล  ดังนั้นเด็กที่ไมไดรับประทานอาหารประเภทนี้จึง
อาจขาดสังกะสีได  ซ่ึงสวนใหญมักจะพบในครอบครัวที่มีรายไดปานกลางหรือรายไดนอย  อาหาร
ที่มีสังกะสีมาก  ไดแก  หอย  เนื้อสัตว  เครื่องในสัตวและธัญพืช 
 ดังนั้นเด็กวัยเรียนจึงควรกินอาหารใหไดสารอาหารครบถวนทุกประเภทในปริมาณที่เพียง
พอที่จะใหพลังงานและทําใหรางกายเจริญเติบโต  ซ่ึงสามารถสรุปตารางแสดงปริมาณพลังงานและ
สารอาหารบางชนิดที่รางกายควรไดรับประจําวัน  ตามที่กรมอนามัย  กระทรวงสาธารณสุข (2532) 
กําหนดไวดังนี้  (ตารางที่ 2.1) 
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ตารางที่  2.1   ปริมาณพลังงานและสารอาหารที่เด็กวัยเรียนควรไดรับประจําวัน 
 

อายุ  10 – 12  ป สารอาหาร อายุ  7 – 9  ป 

ชาย หญิง 
พลังงาน  (กิโลกรัม) 
โปรตีน  (กรัม) 
วิตามินเอ  (มิลลิกรัม) 
วิตามินดี  (มิลลิกรัม) 
วิตามินอี  (มิลลิกรัม) 
วิตามินซี  (มิลลิกรัม) 
วิตามินบี – หนึ่ง  (มิลลิกรัม) 
วิตามินบี – สอง  (มิลลิกรัม) 
วิตามินบี -  หา  (มิลลิกรัม) 
วิตามินบี – หก  (มิลลิกรัม) 
วิตามินบี – สิบสอง  (มิลลิกรัม) 
แคลเซียม  (มิลลิกรัม) 
ฟอสฟอรัส  (มิลลิกรัม) 
แมกนีเซียม  (มิลลิกรัม) 
เหล็ก  (มิลลิกรัม) 
สังกะสี  (มิลลิกรัม) 
ไอโอดีน  (มิลลิกรัม) 
ฟลูออลไรด  (มิลลิกรัม) 
โซเดียม  (มิลลิกรัม) 
โพแทสเซียม  (มิลลิกรัม) 

1,600 
26 
500 
10 
7 
45 
1.2 
1.4 
16 
1.6 
1.3 
800 
800 
250 
10 
10 
120 
1.5 
600 

1,000 

1,850 
34 
600 
10 
8 
50 
1.4 
1.6 
18 
1.8 
2.0 

1,200 
1,200 
350 
12 
15 
150 
1.5 
900 

1,525 

1,700 
37 
600 
10 
8 
50 
1.1 
1.3 
15 
1.8 
2.0 

1,200 
1,200 
350 
15 
15 
150 
1.5 
900 

1,525 
ที่มา  :  คณะกรรมการจัดทําขอกําหนดสารอาหารประจําวันที่รางกายควรไดรับของประชาชนชาวไทย,2532 

 
 อาหารหลัก  5  หมู  เปนสวนสําคัญที่จัดขึ้นมาเพื่อประโยชนทางโภชนาการใหเด็กวัยเรียน
ไดรับสารอาหารครบถวนเพียงพอกับความตองการของรางกาย  รางกายจะไดแข็งแรงและ           
ไมมีปญหาทุพโภชนาการ  ดังนั้นนักเรียนระดับประถมศึกษาก็ควรไดรับอาหารครบทั้ง  5  หมู   
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เพื่อใหรางกายมีสุขภาพดีและมีพัฒนาการอยางเหมาะสม  ประเภทของอาหารหลัก  5 หมู            
แบงออกไดดังนี้  (สิริพันธุ  จุลกรังคะ, 2545)   
  อาหารหมูที่  1  เนื้อสัตวตาง ๆ  ไข  ถ่ัวเมล็ดแหงและนม อาหารหมูนี้เปนแหลงที่ดี
ของโปรตีน  วิตามินและแรธาตุหลายชนิด  เชน  วิตามินบีหก  วิตามินบีสิบสอง  ไนอาซิน  เหล็ก  
และสังกะสี  ประโยชนที่สําคัญ  คือ  ทําใหรางกายเติบโตและแข็งแรง  มีภูมิตานทานเชื้อโรค  
นอกจากนี้อาหารหมูนี้ยังชวยซอมแซมสวนตาง ๆ  ของรางกายที่สึกหรอจากบาดแผล  อุบัติเหตุ
หรือการเจ็บปวย  การกินอาหารหมูนี้ควรเนนบริโภคปลาโดยเฉพาะปลาทะเล  เพราะจะใหกรด
ไขมันไมอ่ิมตัวที่จําเปน  ซ่ึงจะชวยลดอัตราเสี่ยงตอการเปนโรคหัวใจ  สวนเนื้อหมูหรือเนื้อสัตวที่มี
สีแดงควรหลีกเลี่ยงเพราะมีกรดไขมันอิ่มตัวสูง  โปรตีนจากพืช  เชน  ถ่ัวเมล็ดแหง  ผลิตภัณฑจาก
ถ่ัวเหลืองจะชวยลดปริมาณของไขมันอิ่มตัวในอาหารที่บริโภคได 
  อาหารหมูที่  2  ไดแก  ขาว  แปง  น้ําตาล  หัวเผือกและหัวมัน  อาหารหมูนี้เปน
แหลงสําคัญที่ใหพลังงานแกรางกาย  ทําใหรางกายสามารถทํางานไดและยังใหความอบอุนแก
รางกายอีกดวย  คนไทยควรไดรับพลังงานจากอาหารหมูนี้รอยละ  55  ของพลังงานที่ควรไดรับใน
แตละวัน  การบริโภคอาหารในหมูนี้ควรหลีกเลี่ยงอาหารที่ผานขบวนการฟอกสีหรือขัดสี  เชน  
ขาวขาว  ขนมปงที่ทําจากแปงสาลีขาว  เพราะอาหารที่ผานขบวนการดังกลาวจะมีการสูญเสีย
วิตามินและแรธาตุ 
  อาหารหมูที่  3  ไดแก  ผักตาง ๆ  อาหารหมูนี้เปนแหลงที่ใหวิตามินและแรธาตุ
หลายชนิด  ซ่ึงจะชวยเสริมสรางใหรางกายแข็งแรงและชวยใหอวัยวะตาง ๆ  ทํางานไดอยางเปน
ปกติ  นอกจากนี้ยังมีใยอาหารซึ่งมีประโยชนมากเพราะใยอาหารจะถูกขับถายออกมาในอุจจาระ  
ทําใหระบบการขับถายของลําไสเปนไปอยางปกติ  นอกจากนี้ใยอาหารยังทําหนาที่ดูดซับสารที่อาจ
เปนพิษตอรางกายซึ่งอาจจะปนเปอนมากับอาหารหรือสารพิษที่เกิดขึ้นจากแบคทีเรียในลําไสอีก
ดวย ทําใหรางกายเกิดการเสี่ยงนอยลงและการที่มีใยอาหารในลําไสก็จะชวยใหลําไสออกกําลังอยาง
สม่ําเสมอในการขับถายของเสียเปนประจําทุกวันจะมีผลทําใหลําไสแข็งแรง  
  อาหารหมูที่  4  ไดแก  ผลไมตาง ๆ  อาหารหมูนี้มีคุณคาอาหารคลายกับหมูที่  3  
คือ  มีวิตามินและแรธาตุตาง ๆ  ตลอดจนใยอาหาร เพื่อชวยใหรางกายแข็งแรงและชวยในการ
ขับถายของลําไสเปนปกติ  ประเภทของผลไมมีดังนี้  ผลไมสดทั่วไปมีวิตามินซีอยูมาก  เชน  ผลไม
ประเภทสม  (สมเขียวหวาน  สมเกล้ียงและสมโอ)  มะนาว  มะขามปอม  มะมวงสุก  มะละกอสุก
และฝรั่ง  ผลไมสีเหลืองจะมีวิตามินเอเมื่อสุกมีวิตามินเอและซีมากกวาดิบ  และกลวยมีวิตามินเอ
และบีสองมาก  ผลไมที่มีน้ํามากจะมีแคลอรีต่ํา  เชน  สม  แตงโม พวกที่มีน้ํานอยหรือมีรสหวานจัด
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จะมีแคลอรีสูง  เชน  กลวย  ทุเรียน  สวนผลไมแปรรูป  เชน  การกวน  การเชื่อม  มีปริมาณวิตามิน
ต่ํากวาผลไมสด  สวนผลไมตากแหงใหแคลอรีสูงและมีเหล็กมากดวย (เสาวนีย  จักรพิทักษ, 2542)   
  อาหารหมูที่  5  ไดแก ไขมันและน้ํามันจากสัตวและพืช  จากสัตว ไดแก น้ํามันหมู  
เนยและไขมันที่แทรกอยูในเนื้อสัตวติดมัน  เปนตน  จากพืช  ไดแก  กะทิ  น้ํามันจากถั่ว  งาและ
ขาวโพด  เปนตน  อาหารหมูนี้ใหสารอาหารประเภทไขมันซึ่งเปนแหลงอาหารที่ใหพลังงานแก
รางกาย  พลังงานที่ไดจากไขมันและน้ํามันในปริมาณที่พอเหมาะรางกายจะสะสมไวตามสวนตาง ๆ  
ของรางกายและยังใหความอบอุนแกรางกาย  ถารางกายขาดจะนําไขมันที่สะสมไวมาใช 
 เด็กวัยเรียนควรไดรับอาหารที่มีเนื้อสัตว  ไข  น้ํานม  ถ่ัวเม็ดแหง  ขาว  แปงอื่น ๆ  ไขมัน
หรือน้ํามัน  ผักสีเขียว  สีเหลือง  และผลไมใหเพียงพอทุกวัน  เพื่อเสริมสรางรางกายใหเจริญเติบโต
และเพื่อใชในกิจกรรมตาง ๆ  ของเด็ก  ดังนั้นเพื่อใหเด็กไดรับอาหารเพียงพอกับความตองการของ
รางกายทุกวันจึงไดสรุปปริมาณของอาหารประเภทตาง ๆ  ที่เด็กวัยเรียนควรไดรับ  ดังนี้ (วลัย  
อินทรมพรรย  และคณะ, 2540)   
 1.  เนื้อสัตวตาง ๆ  เด็กควรไดรับประมาณวันละ 150–180 กรัม หรือประมาณ 2/3  ถวยตวง  
ถาแบงเปนมื้อควรไดรับประมาณมื้อละ 3 – 3 ½  ชอนโตะ  จะเปนเนื้อหมู  เนื้อวัว  เปด  ไก  ปู  ปลา  
กุงและหอย หรือเนื้อสัตวชนิดอื่นก็ได รวมทั้งควรไดรับเครื่องในสัตว เชน ตับ สัปดาหละ 1– 2 คร้ัง 
 2.  ไข  ควรไดรับวันละ  ½ - 1 ฟอง  จะเปนการตม  ทอดหรือผัดกับอาหารอื่นดวยก็ได 
 3.  ถ่ัวเมล็ดแหง  เชน  ถ่ัวลิสง  ถ่ัวเขียว  ถ่ัวแดง  ถ่ัวดําหรือถ่ัวเหลืองและผลิตภัณฑของ   
ถ่ัวเหลือง  เชน  น้ําเตาหูหรือเตาหู  เด็กวัยนี้ควรบริโภคถ่ัวเหลืองใหมากขึ้นอาจประกอบเปนอาหาร
คาวกินกับขาว  เชน  ผัดขิงใสถ่ัวเหลืองตม  แกงจืดเตาหู  หรือกินเปนของวาง  เชน  ถ่ัวลิสงตมหรือ
ทอดหรือทําเปนขนม  เชน  ถ่ัวแดงตมน้ําตาล  เตาสวนหรือถ่ัวกวน  ถ่ัวเมล็ดแหงนอกจากจะมี
โปรตีนมากแลวยังมีแคลเซียมและวิตามินบี 2  มากอีกดวย 
 4.  น้ํานม   เปนอาหารที่มีโปรตีน  ไขมัน  คารโบไฮเดรต  แคลเซียมและวิตามินเอมาก
เหมาะสําหรับเด็กที่กําลังเจริญเติบโต  เด็กวัยนี้ควรดื่มนมทุกวันอยางนอยวันละ  1  แกว  จะเปนน้ํา
นมวัวหรือนมถั่วเหลืองก็ได 
 5.  ผักสีเขียวและสีเหลือง  ไดแก  ผักบุง  ผักคะนา  ผักตําลึง  ถ่ัวแขก  ถ่ัวฝกยาว  มะเขือเทศ
และฟกทอง  เปนตน  เด็กวัยเรียนควรกินผักทุกวัน วันละ 2 – 3  คร้ัง  คร้ังละประมาณ  ½  ถวยตวง 
ผักใบสีเขียวนอกจากจะมีแคโรทีนมากแลวยังมีเหล็ก  แคลเซียมและวิตามินซีมาก 
 6.  ผลไมสด   เปนแหลงที่ดีของวิตามินซี  มีมากในสม  สับปะรด  มะละกอสุก  ฝร่ังและ
กลวยน้ําวา  เด็ก ๆ  ควรไดรับผลไมทุกวัน วันละ 1 – 2  คร้ัง ถาเปนผลไมที่ขนาดคนเดียวกินได
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พอดี  เชน  สมหรือกลวย  ควรไดรับวันละ 1 – 2  ผล  ถาเปนผลไมใหญ  เชน  สับปะรดหรือ
มะละกอ  ควรไดรับครั้งละ ½ - 1  ถวยตวง 
 7.  ขาว   กวยเตี๋ยวหรือแปงชนิดอื่น ควรไดรับอยางนอยวันละ 3 คร้ัง คร้ังละ1½ -2 ถวยตวง 
หรือจะกินเปนขนมก็ได  เชน  ขาวเหนียวเปยกถ่ัวดํา  ตะโกหรือขาวตมผัด 
 8.  น้ํามันหรือไขมัน   เปนอาหารที่ใหพลังงานมากและชวยใหวิตามินที่ละลายในไขมันถูก
ดูดซึมไดดีขึ้น  นอกจากนี้น้ํามันพืช  เชน  น้ํามันถ่ัวเหลืองหรือน้ํามันรํา  ยังมีกรดไขมันจําเปนซึ่ง
ชวยปองกันการเปลี่ยนแปลงของผิวหนังอีกดวย  เด็กวัยนี้ควรไดรับน้ํามันหรือไขมันวันละ 2 ½ - 3 
ชอนโตะ  ในรูปของอาหารผัดหรือทอด 
 อาหารสําหรับเด็กระดับประถมศึกษาหรือเด็กวัยเรียน  (Food  for  School  Children)  การ
จัดอาหารสําหรับเด็กวัยนี้  พอแม  ผูปกครองและโรงเรียนควรใหความสนใจเปนพิเศษ  ดังที่อบเชย  
วงศทอง  (2547)  ไดสรุปไววา  ควรจัดอาหารใหเด็กระดับประถมศึกษากินเหมือนผูใหญทุกอยาง  
ยกเวนคารโบไฮเดรต  ไขมันและอาหารรสจัด  ควรแกปญหาการไมชอบกินผักของเด็กวัยนี้ดวยการ
ใหกินผลไมมากขึ้น  ฝกนิสัยในการกินใหมีมารยาทที่ดีและเลือกกินอาหารที่มีประโยชนตอรางกาย  
ฝกใหมีสุขอนามันที่ดี  คํานึงถึงความสะอาดของอาหาร  ภาชนะอุปกรณและตัวเด็กเอง  ความ
ตองการพลังงานของเด็กระดับประถมศึกษา  ประมาณวันละ  1,600  และ 1,800  กิโลแคลอรี/วัน  
โดยนําหลักการจัดกลุมอาหารจากธงโภชนาการมาใชและนําปริมาณอาหารที่ควรไดรับในแตละวัน
มากําหนดชนิดอาหารแบงเปนมื้อ ๆ  ตามตัวอยางในตาราง  2.2 
 
ตาราง  2.2   กลุมอาหารที่เด็กวัยเรียนควรไดรับใน  1  วัน 
 

กลุมอาหาร พลังงาน 1,600  กิโลแคลอรี/วัน   พลังงาน 1,800  กิโลแคลอรี/วัน   
ขาว  แปง 
ผัก 
ผลไม 
เนื้อสัตว 
นม 

8  ทัพพี 
4  ทัพพี 
3  สวน 

            6  ชอนกินขาว 
2  แกว 

9  ทัพพี 
5  ทัพพี 
4  สวน 

            8  ชอนกินขาว 
2  แกว 

ที่มา : อบเชย วงศทอง (2547)   
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ปจจัยท่ีมีผลตอการบริโภคอาหารของเด็กวัยเรียน  
 การขาดอาหารเปนปจจัยที่ทําใหเกิดภาวะทุพโภชนาการ แตอาจพบไดวาผูที่มีอาหาร
บริโภคอาจเกิดภาวะทุพโภชนาการไดเชนกัน  ซ่ึงมักเกิดกับผูที่มีพฤติกรรมการกินอาหารไมถูก
หลักโภชนาการ  เด็กวัยเรียนเปนกลุมที่มีความสําคัญหากไมไดรับการปลูกฝงพฤติกรรมการกิน
อาหารที่ดีจะเปนกลุมที่เสี่ยงตอภาวะทุพโภชนาการซึ่งมีผลเสียหลายประการเนื่องจากเด็กวัยนี้         
ยังตองการสารอาหารที่ถูกหลักโภชนาการเพื่อพัฒนาการเจริญเติบโต ไดกลาวถึงปจจัยที่มีอิทธิพล
ตอการกินอาหารของเด็กวัยเรียนไว   (อบเชย  วงศทอง, 2541)   ดังนี้ 

1.  ส่ิงแวดลอมในครอบครัว  ตั้งแตเด็กเริ่มจําความไดครอบครัวมีอิทธิพลตอการพัฒนา
นิสัยการกินอาหารของเด็กโดยเฉพาะผูที่เปนพอแมหรือผูที่เล้ียงเด็ก  เนื่องจากการกําหนดอาหารให
เด็กบางคนพอแมจะจัดเตรียมอาหารใหลูกรับประทานโดยยึดความพอใจหรือความชอบของตนใน
อาหารนั้น ๆ  เปนหลัก  โดยไมไดคํานึงถึงความถูกตองตามหลักโภชนาการ พอแมและบุคคลใน
ครอบครัวจะเปนแบบอยางในการเลียนแบบและทัศนคติตออาหารของเด็ก เปนสิ่งสําคัญในการ
กําหนดความชอบหรือไมชอบอาหารชนิดตาง ๆ  ดังนั้นพอแมควรเปนหลักอยางดีในการเลือก
รับประทานอาหาร (เบญจา  มุกตาพันธุ, 2542)  สําหรับเด็กวัยเรียนการรับประทานอาหารที่บาน    
1–2  มื้อ  มื้อกลางวันสวนใหญรับประทานอาหารที่โรงเรียน  ซ่ึงพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ได
เรียนรูจากบานจะสงผลถึงการเลือกรับประทานอาหารที่โรงเรียน  ดังนั้นผูเปนพอแมและผูที่จัด
อาหารที่บานควรจัดอาหารที่มีคุณคาทางโภชนาการและเหมาะสมสําหรับวัยเด็กโดยคํานึงถึง
คุณภาพและปริมาณเพื่อไมใหเกิดภาวะทุพโภชนาการ   การสรางบรรยากาศที่ดีในเวลารับประทาน
อาหารก็เปนปจจัยสําคัญซึ่งมีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็ก  เนื่องจากเด็กวัยเรียน         
(อายุ  6 – 12  ป)  มักจะหวงเรื่องการเลน  ทําใหละเลย  การบริโภคอาหาร 

2.  ขาวสารตาง ๆ    โลกปจจุบันนับวาเปนโลกของขอมูลขาวสารที่แทจริง  ปจจุบันพบวา 
ผูประกอบธุรกิจดานอาหารจะใหความสนใจตอการเลือกใชชองทางสงขาวสารเปนอยางมาก เพื่อ
เจาะใหถึงกลุมเปาหมายทางดานการตลาด  เชน  การโฆษณาสินคาทางโทรทัศนเปนชองทางที่
ประสบความสําเร็จมากที่สุดสําหรับเด็กวัยเรียน โดยเฉพาะเด็กที่อยูในสังคมเมืองซึ่งไมมีเวลาและ
สถานที่สําหรับออกกําลังกายมากนัก  จึงมีเวลาสําหรับการดูโทรทัศนมากขึ้น  รายการโทรทัศน
สําหรับเด็กจํานวนมากถูกใชเปนเครื่องมือในการโฆษณาสินคาดานอาหารที่มีประโยชนนอย  เชน  
อาหารประเภทที่มีน้ําตาล  ไขมัน  หรืออาหารที่มีพลังงานสูง  อาหารที่เกลือสูง  โดยเฉพาะขนม  
ขบเคี้ยวซ่ึงเปนกลุมอาหารที่ประสบผลสําเร็จจากการโฆษณาสินคากลายเปนขนมที่มียอดจําหนาย
สูงและเปนปจจัยที่สงผลกระทบตอภาวะโภชนาการเกินของเด็กวัยเรียน  ในปจจุบันทําใหเด็กอวน
มากขึ้น  
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3.  สังคมเพื่อน     เมื่อเด็กเริ่มเขาโรงเรียนโลกสวนตัวของเด็กจะขยายไปยังสังคมเพื่อน
และกลายเปนปจจัยที่มีบทบาทสําคัญตอการบริโภคอาหารของเด็กมากขึ้น  ผลกระทบที่เกิดขึ้นมีทั้ง
ขอดีและขอเสีย   ขอดี  คือ  สังคมเพื่อนอาจจะชวยพัฒนาการทัศนคติที่ดีตออาหารและการเลือก
อาหาร  สวนขอเสียอาจเปนในรูปของการปฏิเสธหรือการเลือกกินอาหารที่มีอยูในความนิยมใน
กลุมเพื่อนเทานั้น  คานิยมใหมดานอาหารนี้เกิดขึ้นไดเมื่อเด็กไดเขารวมกินอาหารกับเพื่อน ๆ  ใน
อาหารมื้อกลางวันที่โรงเรียน  ดังนั้นการสรางพฤติกรรมอาหารที่พึงประสงค เชน การใหเด็กลอง
บริโภคอาหารชนิดใหม ๆ อาจเริ่มขึ้นที่โรงเรียนเชนเดียวกัน ทั้งนี้เนื่องจากการตามอยางกันเด็กบาง
คนจะปฏิเสธไมรับประทานผักเพราะเพื่อนสนิทไมรับประทานผัก  หรือเด็กบางคนเห็นเพื่อนดืม่นม
ก็จะดื่มตามเพื่อน  เปนตน 

4. การจัดบริการอาหารในโรงเรียน      เด็กวัยเรียนตองไดรับประทานอาหารอาหารมื้อ
กลางวันที่โรงเรียน  ผูที่มีหนาที่รับผิดชอบตอการเลี้ยงดูเด็กตามสถานประกอบการดังกลาวควร
คํานึงถึงการจัดอาหารใหมีคุณภาพ  ควรมีความสะอาด  เชน  เลือกรายการอาหารที่เด็กสวนใหญ
สามารถรับประทานได  มีคุณคาทางโภชนาการที่เหมาะสม  เลือกใชสารปรุงแตงรสและวัตถุเจือปน
อาหารที่ปลอดภัยและคํานึงถึงความสะดวกของเด็กในการบริโภค  อาหารที่มีจําหนายในโรงอาหาร
ของโรงเรียนไมควรมีราคาอาหารแพงจนเกินไป  ปญหาที่พบอยูเสมอสําหรับผูประกอบการ  คือ  
การลดตนทุนและความรูเทาไมถึงการณ  เชน  การปรุงอาหารดวยวัตถุเจือปนหรือใชสารปรุงแตง
รสที่ไมมีคุณภาพในปริมาณที่มาก อาจมีผลทําใหเกิดอันตรายตอสุขภาพอนามัยของนักเรียนทั้ง
ทางตรงและทางออมไดในอนาคต   
 โครงการอาหารกลางวันเปนหนาที่ของโรงเรียนทุกโรงเรียนที่จะจัดอาหารกลางวัน
ใหแกเด็กและอาหารกลางวันที่โรงเรียนจัดไมควรหวังผลกําไร  จุดมุงหมายที่สําคัญของการจัด
อาหารกลางวัน  ก็คือ  ชวยใหเด็กไดรับอาหารที่ถูกหลักโภชนาการและมีสุขภาพแข็งแรง  อาหาร
กลางวันที่ดีควรประกอบดวยอาหารหลัก  5  หมู  มีปริมาณโปรตีนและแคลอรีเพียงพอ  ควรใช    
ถ่ัวเมล็ดแหงซึ่งเปนพืชที่มีโปรตีนสูงและราคาถูกกวาเนื้อสัตวในการจัดอาหารกลางวันใหมากขึ้น  
โดยประกอบเปนอาหารคาวหรืออาหารหวานใหเด็กกินบอย ๆ จะเปนการลดคาใชจายและชวยให
เด็กไดโปรตีนสม่ําเสมอ  การจัดอาหารกลางวันในโรงเรียนนี้นอกจากจะชวยใหเด็กไดรับอาหารที่มี
คุณคาทางโภชนาการแลว  ยังเปนการปลูกฝงนิสัยการบริโภคที่ดีใหกับเด็กอีกดวย  โรงเรียนควรจัด
ทําอาหารหรือเครื่องดื่มที่มีประโยชนแกเด็ก  เชน  ทําน้ํานมถั่วเหลืองเล้ียงหรือขายในราคาถูกและ
อาจนํากากถั่วเหลืองมาประกอบเปนอาหารกลางวัน  อาหารวางหรืออาหารหวานใหเด็ก  จะชวยให
เด็กไดรับอาหารที่มีโปรตีนเพิ่มขึ้น  ในสวนอาหารที่มีจําหนายในโรงอาหารโรงเรียนราคาอาหารไม
ควรแพงจนเกินไป  ปญหาที่พบอยูเสมอสําหรับผูประกอบการ  คือ  การลดตนทุนและความ
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รูเทาไมถึงการณ  เชน  การปรุงอาหารดวยวัตถุเจือปนหรือใชสารปรุงแตงรสที่ไมมีคุณภาพ  มีผลทํา
ใหเกิดอันตรายตอสุขภาพอนามัยของนักเรียนไดทั้งโดยทางตรงและทางออม 
 5.   ความเจ็บปวย      เด็กที่มีความเจ็บปวยมักมีความอยากอาหารนอยลงและมีขอจํากัดใน
เร่ืองปริมาณอาหารที่บริโภค ความเจ็บปวยฉับพลันที่เกิดขึ้นจากเชื้อไวรัสหรือแบคทีเรียแมวาจะ
เปนระยะสั้น ๆ แตเปนชวงที่เด็กมีความตองการโปรตีนและสารอาหารอื่น ๆ  เพิ่มมากจากเดิม  โรค
เร้ือรังตาง ๆ  เชน  หอบหืด  หัวใจพิการแตกําเนิด  เปนภาวะที่ยากตอการไดรับสารอาหารให
เพียงพอตอการเจริญเติบโตของรางกาย  เด็กที่ประสบปญหาความเจ็บปวยดวยโรคเหลานี้มักจะมี
พฤติกรรมที่เปนปญหาหรือแสดงอาการตอตานกับพอแมเมื่อใหรับประทานอาหาร   เด็กบางกลุม
ตองการอาหารที่จัดขึ้นเปนพิเศษเนื่องจากความเจ็บปวย  การจัดอาหารสําหรับเด็กกลุมนี้ควรตอง
ปรับหรือเลือกอาหารใหเหมาะสมกับประเภทของโรค  พอแมควรใหคําแนะนําแกเด็กสําหรับการ
เลือกบริโภคอาหารเมื่ออยูนอกบานหรือรูจักใชจิตวิทยาสําหรับลูกหากมีปฏิกิริยาการตอตานเกิดขึ้น     
 เด็กระดับประถมศึกษาอยูในวัยที่สามารถเลือกอาหารกินเองได  ปจจัยที่มีผลตอการกิน
อาหารของเด็กระดับประถมศึกษามีหลายปจจัย  ตามที่กีรติ  กิจธีระวุฒิวงษ (2542) ไดสรุปไวดังนี้ 
 1.  ปจจัยที่เกี่ยวกับอาหาร  (Dietary  Factor)  อาหารทําใหรางกายเจริญเติบโต  เปนแหลง
พลังงานทําใหรางกายทํางานไดปกติ  เด็กระดับประถมศึกษามีความจําเปนตองไดรับอาหารและ
พลังงานใหสมดุลกับคุณภาพและปริมาณที่รางกายควรไดรับเพื่อปองกันการเกิดภาวะทุพ
โภชนาการ  การกินอาหารประเภทคารโบไฮเดรตและไขมันที่เกินความตองการของรางกายทําให
เกิดภาวะโภชนาการเกิน  ซ่ึงหากขาดการควบคุมพฤติกรรมการกินจะเกิดโรคอวนไดงาย 
 2.  ปจจัยที่ไมเกี่ยวกับอาหาร  (Non – dietary  Factor)  ทําใหเกิดผลทางออมตอภาวะ
โภชนาการ  ไดแก  ปจจัยทางสังคม  เศรษฐกิจและวัฒนธรรมประเพณีอาจกอใหเกิดภาวะ           
ทุพโภชนาการไดดังนี้ 
  2.1  รายไดของครอบครัว  (Family  Incomes)  ครอบครัวที่มีรายไดสูงยอมมี
โอกาสใหเด็กกินอาหารที่ดี ซ่ึงมีทั้งปริมาณและคุณภาพของอาหารได  การกินนั้นอาจเกินความ
ตองการของรางกายทําใหเกิดภาวะโภชนาการเกินได  จากการสํารวจของกองโภชนาการระหวางป 
พ.ศ. 2535 – 2537  เด็กระดับประถมศึกษาในเขตกรุงเทพมหานคร  พบวามีอัตราความชุกของโรค
อวนสูงสุดรอยละ  25.9 – 31.5  เนื่องจากการกินอาหารที่มีคารโบไฮเดรตและไขมันสูง  เชน  การ
ดื่มน้ําอัดลม  ขนมอบกรอบที่ทําจากแปง  มันฝร่ัง  ขาวโพด  ทอฟฟและหมากฝรั่ง  ซ่ึงกรมอนามัย  
กระทรวงสาธารณสุข  ไดแกไขปญหาภาวะทุพโภชนาการนี้เพื่อปองกันผลกระทบที่จะตามมา 
  2.2  ระดับการศึกษาของผูปกครอง  (Education  of  Parent)  เกี่ยวของกับความรู
เร่ืองอาหารและโภชนาการ  การเลือกซื้ออาหาร  ครอบครัวใดที่ผูปกครองมีความรูดานโภชนาการดี
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ยอมมีสวนในการจัดอาหารใหกับเด็กไดอยางเหมาะสม  เพราะอาหารที่ดีมีคุณภาพไมจําเปนตองมี
ราคาแพง  หากมีความรูจะสามารถเลือกไดดีเหมาะสมและราคาถูกจะชวยใหเด็กมีภาวะโภชนาการ
ดีได 
  2.3  ปจจัยดานวัฒนธรรมและประเพณี  (Culture  and  Custom  Factor)  คือ  การ
ปฏิบัติสืบตอกันมาเปนธรรมเนียมประเพณีของครอบครัวที่มีความเชื่อเกี่ยวกับเรื่องการกินอาหาร
ไดถายทอดสืบตอกันมานาน  ซ่ึงอาหารแตละพื้นที่แตละสังคมจะแตกตางกัน  หรืออาจมีความ
คลายคลึงกันไดทั้งวิธีการปรุงและการกินจนกลายเปนวัฒนธรรมของครอบครัวหรือชุมชนตาง ๆ  
เชน  การปรุงอาหารคาวของคนภาคใตนั้นแกงจะมีรสเผ็ดมากกวาภาคอื่น  หรืออาหารคาวของคน
ภาคกลางจะปรุงรสดวยน้ําตาลเล็กนอยแตกตางจากอาหารคาวของภาคเหนือซ่ึงไมนิยมปรุงรสดวย
น้ําตาล  หรือวัฒนธรรมการปรุงอาหารของชนชาติตะวันตกที่มีความสัมพันธกับสภาพภูมิอากาศ  
เมื่อมีอากาศหนาวที่ยาวนานจึงมีการปรุงอาหารคาวของชาวตะวันตกโดยใชวิธีอบ  ตม  เคี่ยวและ
คลุกผสมมากกวาวิธีอื่น  สวนชนชาติตะวันออกใชวิธีการปรุงอาหารที่หลากหลาย  เชน  การแกง  
ตม  ผัด  ปง  ยาง  นึ่ง  ทอด  อบ  ผสม/ยําและการโขลก/ตํา  สืบทอดตอกันมาจนถึงปจจุบัน 
(ประหยัด  สายวิเชียร, 2547)  ความเชื่อตาง ๆ  เกี่ยวกับการกินอาหารมีทั้งผลดีและผลเสียตอสุขภาพ  
ความเชื่อเร่ืองอาหารแสลง  สิริวัฒน  อายุวัฒน (2539)  สรุปไววา  ประชาชนบางพื้นที่ในแถบเอเชีย
หามเด็กอายุต่ํากวา  2  ป  กินไขตองกินแตผักและผลไมซ่ึงมีผลตอการพัฒนาการของรางกาย  เด็ก
ตองการอาหารเพื่อการเจริญเติบโต  อาหารที่ไดรับควรมีสารอาหารครบถวนและมีปริมาณเพียงพอ  
ความเชื่อเร่ืองอาหารของแตละทองถ่ินแตกตางกันออกไป  ซ่ึงสืบเนื่องจากคํากลาวที่บอกเลากัน  
ตอ ๆ  มา  ประกอบกับสภาพแวดลอม  ขนบธรรมเนียมประเพณี  ศาสนา  ความเปนอยูที่แตกตาง
กันทําใหปญหาสุขภาพที่เกิดจากการกินที่ไมดีอันเนื่องมาจากมีความเชื่อที่ผิดในเรื่องอาหารใน
ชนบทของประเทศไทยยังคงมีอยูทั่วไป (ดวงกมล  เวชบรรยงรัตน และคณะ, 2543)  แตยังมีความ
เชื่อที่ถือปฏิบัติของคนแตละภาคที่ถายทอดกันมาหลายชั่วอายุคนที่เกี่ยวกับเรื่องอาหาร  สุขภาพ  วิถี
การดําเนินชีวิตที่มีคุณประโยชนตอสังคมในทองถ่ินนั้น ๆ  กระทั่งมีภาษิตคําคมที่เกี่ยวของกับ
อาหารการกินและสุขภาพของคนไทยในภาคเหนือ เชน ลุกเจากิ๋นผักตางปาย ลุกขวายกิ๋นฟกตางเกา 
ความหมายคือ  ตื่นเชาจะไดกินเก็บยอดผัก  ตื่นสายจะไดผักที่แกเหลือแตโคน  เกิดจากความเชื่อ
ของคนทางภาคเหนือวา  ถาขยันก็จะทํางานเสร็จกอนใคร  เหมือนการหาพืชผักจากธรรมชาติมา
เปนอาหาร  ถาตื่นเชาก็จะไดยอดผักมาปรุงอาหารกอนคนอื่น ๆ  หรือคําวา  กินนอยบตาย  กินหลาย
เปนขอย  คือภาษิตของคนภาคอีสาณ  สอนใหรูจักกินรูจักใชอยางประหยัดเพราะภาคอีสานเปนภาค
ที่แหงแลงพึ่งพาจากธรรมชาติเทานั้น  การอดทน  กินนอยใชนอย  จึงเปนวิถีทางการดําเนินชวีติของ
คนในภาคอีสาณ  ซ่ึงมีภูมิประเทศที่ขาดความอุดมสมบูรณ  คนในภาคนี้ยังมีช่ือเสียงที่เกิดจาก



 

19 

ความสามารถ  ความชํานาญในการถนอมอาหารจากปลาที่เรียกวา  ปลารา  ที่เปนอาหารสําคัญของ
ชาวอีสาณสืบตอกันมาจนถึงปจจุบัน (ประหยัด  สายวิเชียร, 2547) 
  2.4  การโฆษณาสินคาอาหารดวยส่ือตาง ๆ  ส่ิงพิมพ  ส่ือภาพและเสียงที่มีผลตอ
การกินอาหารของเด็กระดับประถมศึกษาโดยผานทางสื่อโทรทัศน  ภาพโปสเตอรที่มีรูปลักษณ
สวยงามนาสนใจหรือโฆษณาทางวิทยุสรางแรงจูงใจเกิดความรูสึกตองการกินอาหารตามสื่อ
โฆษณานั้น  เชน  อาหารประเภทที่ใหน้ําตาล  ไขมัน หรืออาหารที่ใหพลังงานสูง  ขนมขบเคี้ยวและ
ลูกอม  ซ่ึงเปนขนมที่มียอดจําหนายสูง  อันเปนปจจัยสําคัญที่ทําใหเด็กมีภาวะโภชนาการเกิน 
(เบญจา  มุกตาพันธุ, 2542)  และสาเหตุที่เกิดจากสื่อโฆษณาที่ทําใหเด็กทุกวัยนิยมกินอาหารจาน
ดวนหรืออาหารฟาสตฟูด  (Fast  Food)  ไดแก  แฮมเบอรเกอร  มันฝร่ังทอด  ซ่ึงเปนรูปแบบการ
บริการที่เนนความรวดเร็ว  ราคาถูกเพื่อเพิ่มปริมาณในการขาย  อาหารกลุมนี้จะมีผักและผลไมนอย
มากใหพลังงานสูงประมาณ  1,100 – 1,250  กิโลแคลอรี/คร้ัง  เพราะสวนใหญประกอบดวย
คารโบไฮเดรตที่มีไขมันอิ่มตัวและน้ําตาลมากกวาสารอาหารอื่น ๆ  ดังนั้นสถาบันวิจัยโภชนาการ
มหาวิทยาลัยมหิดลจึงไดสรุปเพื่อปรับพฤติกรรมเด็กไทยกับอาหารฟาสตฟูด  โดยมีการระดมพลัง
สรางสรรค (Appreciation  Influence  Control – AIC)  จัดทําโครงการประชุมเชิงปฏิบัติการเรื่อง
ฉลาดกินสิ้นโรคภัย (พ.ศ. 2545) ดวยสาเหตุและปจจัยมาจากการกินอาหารฟาสตฟูดและจังคฟู
ดของเด็กไทย  ทั้งนี้เด็กไดเห็นตัวอยางจากผูใหญ  การซื้อมีความสะดวกรวดเร็ว  กินงาย  อรอย  ถูก
ปาก  รูปลักษณทันสมัยและเปนเรื่องของการกินตามกระแสนิยม  ซ่ึงพฤติกรรมการกินในปจจุบันมี
ปจจัยซับซอนหลายดานเขามาเกี่ยวของ  สังคมจึงคาดหวังวาการแกปญหาดานพฤติกรรมการกินจะ
มาจากครอบครัวและโรงเรียนดวยการใหความรู  อบรมและปลูกฝงลักษณะนิสัยการกินที่ดีที่
ถูกตองใหกับเด็กทุกวัยมากยิ่งขึ้น 
  2.5  แรงขับทางความหิว  (Hunger  Drive)  เปนปจจัยหนึ่งที่มีผลตอการกินอาหาร
ของเด็กระดับประถมศึกษา  ดังที่จิราภา  เต็งไตรรัตนและคณะ (2543)  ไดสรุปไววา  รางกาย
ตองการอาหารเพื่อการเจริญเติบโต  การทํางานตาง ๆ  ของอวัยวะตองการพลังงานที่ไดจาก
สารอาหาร  รางกายจะมีกระบวนการเผาผลาญอาหารเพื่อใหไดพลังงานมาใช  เรียกกระบวนการนัน้
วา  Metabolism  เกี่ยวของกับจิตวิทยาของความหิว  (Psychology  of  Hunger)  หรือความอยากกิน
ที่เปนสวนผลักดันออกจากรางกายและจิตใจ  ถาสังเกตพฤติกรรมของคนรอบขางจะพบวาแตละคน
ตางมีพฤติกรรมการกินที่ตกอยูภายใตแรงผลักดันตามความตองการของจิตใจ  มีการกินที่
ตอบสนองแรงจูงใจและความตองการ  คนจึงนิยมกินอาหารนอกบานมากขึ้น  หากสังเกตใหดีจะ
พบวาอาหารที่ปรุงทั่วไปนั้นมีน้ํามันมาก  มีรสหวานเกือบทุกชนิด  จึงกลายเปนสาเหตุหนึ่งใน
ปจจุบันที่ทําใหเกิดปญหาภาวะโภชนาการเกิน 
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 ปจจัยที่มีผลตอความตองการสารอาหารของรางกายนั้น  เสาวนีย  จักรพิทักษ (2544) ได
สรุปไวดังนี้ 

1. การออกกําลังกายหนัก ๆ  ทําใหตองการแคลอรีและสารอาหารเพิ่ม 
2. การเจ็บปวย  ทําใหรางกายตองการแคลอรีและวิตามินมากขึ้น  การขาดออกซิเจนทําให

ตองการวิตามินบีรวม (B  Complex)  สูงขึ้น  ซ่ึงจําเปนตอระบบประสาท  นัยนตา  ผม
หรือขนและการสรางเลือด 

3. ความเครียด  ทําใหรางกายตองการโปรตีน  แคลเซียม  วิตามินซีและกรดไขมันที่
จําเปนแกรางกายมากขึ้น 

4. การไดพิษหรือสารเคมีเขาไปในรางกาย  ทําใหความตองการพลังงานและสารอาหาร
ตาง ๆ  เพิ่มมากขึ้น 

5. พันธุกรรมและการปรับตัวหรือการสังเคราะหบักเตรีในลําไสใหญ  มีผลทําใหความ
ตองการสารอาหารของแตละคนตางกัน 

 ปญหาการกินอาหารของเด็กวัยเรียน  โดยปกติเด็กในวัยเรียนมีความอยากอาหารมากกวา
วัยอ่ืน  แตปญหาอาจมีสาเหตุมาจากเด็กวัยนี้ไมมีโอกาสไดกินอาหารที่ถูกตองเหมาะสมเพียงพอ 
สรุปดังนี้ (ทัศนี  วิฑูธีรศานต, 2544)   
 1.  เด็กไมมีโอกาสไดกินอาหารเชาหรือไดกินนอย  เพราะพอแมหรือผูปกครองเตรียม
อาหารใหไมทัน  เด็กตองรีบไปโรงเรียนซึ่งเปนสาเหตุใหรางกายเด็กบางครั้งไดรับอาหารเชา
จํานวนนอยหรือไมไดเลย  นอกจากนี้อาจเนื่องมาจากเด็กตื่นสายและกลัววาจะไปโรงเรียนไมทันจึง
งดอาหารเชา  การงดอาหารเชามีผลเสียตอสุขภาพรางกาย  สงผลตอการเรียนและการปฏิบัติ
กิจกรรม  ดังนั้นพอแมจึงควรเอาใจใสตอการจัดอาหารเชาใหทันเวลาและมีคุณคาทางโภชนาการสูง  
นอกจากนี้ควรใหเด็กนอนแตหัวค่ําเพื่อใหเด็กตื่นเชามีเวลาเตรียมตัว  รวมท้ังไดรับอาหารเชาได
เต็มที่ 
 2. เด็กไมมีความรูในการเลือกอาหารกลางวันที่โรงเรียน  เมื่อเดก็เขาโรงเรียนตองกนิอาหาร
กลางวันนอกบานโดยเฉพาะเดก็ตองซื้ออาหารเองแตเนือ่งจากเดก็ไมมีความรูในการเลือกซื้ออาหาร
ที่มีประโยชนตอรางกาย และอาจนําเงินไปซื้ออาหารที่ไมประโยชนตอรางกาย เชน ขนมหวาน  
ทอฟฟ ลูกกวาดหรือน้ําหวาน  ปญหานี้อาจมีทางแกไขโดยทางโรงเรียนจัดอาหารกลางวันที่มีคณุคา
ทางโภชนาการใหเดก็  พรอมทั้งแนะนําใหเด็กรูจักเลือกกินอาหารที่มีประโยชนตอรางกายอีกดวย 
 3.  เด็กมีความรูสึกเบื่ออาหารหรือไมมีความอยากกนิอาหาร   เนื่องจากผูใหญบังคบัมาก 
จนเดก็ไมอยากกินอาหารอีก ดังนั้นพอแมจึงควรใหอิสระแกเด็กในการเลือกอาหารบาง ภายใต
คําแนะนําที่ถูกตองเหมาะสมของพอแมหรือผูปกครอง 
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 4.  ผูใหญมีความเชื่อเกี่ยวกับเรื่องอาหารที่ไมถูกตอง  พอแมหรือผูปกครองและคนรอบขาง
มีความเชื่อเกีย่วกับอาหารไมถูกตอง  ตัวอยางเชน  เด็กกนิปลาหรือเนื้อสัตวตาง ๆ  จะทําใหเด็กเปน
ตาลขโมย  หรือไมจัดอาหารประเภทผักสดใหเด็กเพราะวาจะทําใหเกิดทองอืด  เปนตน  ความเชื่อ
ดังกลาวเปนสาเหตุที่ทําใหเด็กไมมีโอกาสไดรับอาหารทีม่ีประโยชนตอรางกาย ดังนั้นพอแมจึงควร
มีความรูทางโภชนาการพอสมควรเพื่อสามารถจัดอาหารสําหรับเด็กวยันี้ไดอยางถูกตองเหมาะสม 
 
ภาวะโภชนาการ และการประเมินภาวะโภชนาการ 

ภาวะโภชนาการ (Nutritional Status) หมายถึง ภาวะทางสุขภาพของบุคคลที่มีผล
เนื่องมาจากการรับประทานอาหาร   การยอยอาหาร   การดูดซึมและการเผาผลาญสารอาหาร  ซ่ึง
สารอาหารตาง ๆ  ไดแก  คารโบไฮเดรต  โปรตีน  ไขมัน  เกลือแร  วิตามิน และน้ํา การที่บุคคลจะมี
ภาวะโภชนาการปกติหรือไมนั้นจะขึ้นอยูกับสารอาหารที่มีอยูในอาหารที่เลือกรับประทาน  ถาเลือก
รับประทานที่มีประโยชนในปริมาณที่เพียงพอกับความตองการของรางกาย แลวจะทําใหบุคคลนั้น
มีภาวะโภชนาการที่ดีซ่ึงจะสงผลตอการเจริญเติบโตและพัฒนาทั้งดานรางกายและจิตใจ  ซ่ึงภาวะ
โภชนาการที่ดีนั้นจะมีความสําคัญอยางยิ่งตอเด็กโดยเฉพาะเด็กวัยเรียน  สมใจ  วิชัยดิษฐ  (2539)  
ไดกลาวไววาความสูงที่เพิ่มขึ้นทุกเซนติเมตรในวัยเด็กซึ่งอยูในวัยที่กําลังเจริญเติบโต  น้ําหนักทุก
กิโลกรัมที่เพิ่มขึ้นลวนเปนผลเนื่องมาจากการกินอาหารทั้งสิ้น  ถึงแมวาในปจจุบันปญหาโรคขาด
สารอาหารและพลังงานจะลดนอยลงไปมากในเด็กวัยเรียน  แตปญหาโภชนาการของเด็กวัยนี้ยังคง
มีอยูทั่วไปทั้งนี้เนื่องมาจากมีการเปลี่ยนแปลงทางดานเศรษฐกิจและ  ทําใหแบบแผนการดาํเนนิชวีติ
ของบุคคลเปลี่ยนตามไปดวย   จะเห็นไดจากรูปแบบของอาหารที่ รับประทานในปจจุบัน                 
มีผลิตภัณฑใหเลือกมากขึ้นโดยเฉพาะอาหารที่มีน้ําตาล  แปง และไขมันสูงซึ่งสวนมากจะเปน
อาหารบรรจุถุงกรุบกรอบจะไดรับความนิยมเปนอยางมาก  ทั้งนี้อาจจะเปนผลเนื่องมาจากสื่อ
โฆษณาที่มีการถายทอดถึงกัน โดยอิทธิพลของความเจริญ คือ ส่ือสารนี้จะสงผลทําใหเกิดการ
เปล่ียนแปลงการดํารงชีวิตของบุคคลจึงสงผลทําใหภาวะโภชนาการของบุคคลเปลี่ยนแปลงไป        
(ประณีต  ผองแผว, 2539) ซ่ึงจะสังเกตไดจากในอดีตที่ผานมาจะพบแตปญหาภาวะโภชนาการ     
ต่ํากวาเกณฑเปนสวนใหญ  แตในปจจุบันกลับพบวาปญหาโภชนาการเกินและ โรคอวนมีแนวโนม
สูงขึ้นในเด็กวัยเรียนโดยเฉพาะเด็กที่อยูในเขตเมือง  จะเห็นไดวาในปจจุบันมีทั้งปญหาโภชนาการ
ต่ํากวาเกณฑและปญหาโภชนาการเกินลวนสงผลกระทบตอสุขภาพของเด็กวัยเรียนทั้งสิ้น เพื่อเนน
การสงเสริมใหเด็กวัยเรียนไดมีการพัฒนาไดอยางเต็มศักยภาพ (เสาวนีย จักรพิทักษ, 2541) 

ภาวะโภชนาการแบงเปน  2  ลักษณะ  คือ   
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 1.  ภาวะโภชนาการดี  (Good  Nutritional  Status)  หมายถึง  ลักษณะที่ดีของรางกายอัน
เนื่องมาจากการบริโภคอาหารที่ถูกสัดสวน  เหมาะสม  และครบถวนตามความตองการของรางกาย
คือไมมากและไมนอยเกินไป  รางกายสามารถที่จะนําไปใชไดดีทําใหเกิดผลดีตอรางกายและจิตใจ
รางกายและจิตใจมีความสมบูรณแข็งแรง  (Physical  and  Mental  Fitness) 

1.1 ลักษณะของบุคคลที่แสดงภาวะโภชนาการดี 
1.1.1   การเจริญเติบโตปกติ  น้ําหนักและสวนสูงสัมพันธกับอายุ 
1.1.2  โครงรางและกลามเนือ้มีการเจริญเตบิโตไดขนาดเหมาะสมกับวยั รูปทรง        

สมสวน  กลามเนื้อแนน  กระดูกแขนขาตรง  ไมบวมตามตัวหรือแขนขา 
1.1.3  ผิวหนังและไขมันใตผิวหนัง สีของผิวควรมีสีชมพูออนแจมใส  ผิวหนังเกล้ียง  

ไมยน ไมมตีุม ผ่ืน จุด ไมแตกหรือหยาบแหง มีลักษณะเรียบเปนมัน เมื่อเปนแผลเลือดหยดุไหลงาย  
มีสารไขมันบุผิวหนังพอสมควรไมมากหรอืนอยเกนิไป 

1.1.4  เสนผมเปนมัน ไมหยาบหรือแตกปลายและมีสีตามธรรมชาติ 
1.1.5  นัยนตาแจมใส พื้นตาเกลี้ยง ไมมีจุด ไมพองหรืออักเสบ 
1.1.6  ริมฝปากเปนสีชมพูออน  ไมอักเสบหรือเปอยเปนแผล  ไมบวมหรือเปนตุม  

มองเห็นไดเร็วในที่มืด 
1.1.7  ล้ินเปนสีชมพู ไมมีตุม  บวม  เปนแผลอักเสบ 
1.1.8  เหงือกสีชมพู ไมบวม  ไมเปนแผลมีหนองอักเสบ  เลือดไมไหลออกตามไรฟน 
1.1.9  ลักษณะอาการทั่วไป สุขภาพดี ไมปวยบอย มีความตานทานโรคสูง ไม

ออนเพลียหรือเหนื่อยงาย แจมใส กระฉับกระเฉง ระบบตาง ๆ ของรางกายทํางานไดด ี
1.2 ลักษณะที่แสดงภาวะโภชนาการชุมชนดี 

1.2.1  ประชาชนมีสุขภาพด ีมีสมรรถภาพในการทํางาน  มีความกระตอืรือรนและ
ความคิด ริเร่ิมดี 

1.2.2   ฐานะทางสังคมและเศรษฐกิจดี    มีผลผลิตและรายไดดี  ความเปนอยูดี 
1.2.3   อายุเฉลี่ยของประชาชนสูง 
1.2.4   อัตราการตายของทารกและเด็กอายุต่ํากวา  15  ป  ในชุมชนนอย 

 2.  ภาวะโภชนาการไมดี  (Poor  Nutritional  Status) หมายถึง ลักษณะที่ไมดีของรางกาย
อันเนื่องมาจากการบริโภคอาหารที่ไมถูกสัดสวน ไมเหมาะสมกับความตองการของรางกาย คือ 
อาจจะมากหรือนอยเกินไปทําใหเกิดผลไมดีตอรางกายและจิตใจ รางกายและจิตใจไมมีความ
สมบูรณซ่ึงแบงได ดังนี้ 
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  2.1 ภาวะโภชนาการขาดหรือภาวะโภชนาการต่ํากวาเกณฑ  (Undernutrition) 
เนื่องมาจากบริโภคอาหารไมเพียงพอกับความตองการของรางกาย  รางกายตองการมากแตบริโภค
นอยทําใหรางกายมีสุขภาพไมดีมีลักษณะผอมอาจจะเนื่องมาจากความอดอยาก  หรือเนื่องมาจาก
รับประทานอาหารไมเปน รับประทานอาหารที่ไมมีคุณคาทางโภชนาการ   อาจเนื่องมาจากความ
เชื่อ  ประเพณีศาสนา  ตลอดจนอวัยวะที่เกี่ยวของกับการยอย  การดูดซึม  การขับถายอาหารอาจจะ
ไมเปนปกติเปนผลทําใหไดรับอาหารไมเพียงพอกับความตองการของรางกายทําใหเกิดโรคตาง ๆ  
นอกจากนั้นยังรวมถึงการขาดสารอาหารโดยเฉพาะ  คือ  ขาดสารอาหารที่จําเปนแกรางกาย  เชน  
ขาดไวตามินบีหนึ่งทําใหเปนโรคเหน็บชา  ขาดไวตามินเอทําใหเปนโรคเกี่ยวกับตา  ขาดไวตามินดี
ทําใหเปนโรคกระดูกออนในเด็ก  ขาดธาตุไอโอดีนทําใหเปนคอพอก  ขาดธาตุเหล็กทําใหเปนโรค
โลหิตจางภาวะโภชนาการที่ต่ํากวาปกตินี้มักจะเกิดกับประชากรของประเทศดอยพัฒนา                  
(พรทิพย  คําพอ, 2540) 
  2.2  ภาวะโภชนาการเกิน (Over Nutrition) เนื่องจากบริโภคอาหารเกินความ
ตองการของรางกาย  เชน   บริโภคอาหารที่ใหพลังงานเกินกวาที่รางกายจะใชรางกายจึงเก็บอาหาร
นั้นไวในรูปของไขมันทําใหเปนโรคอวนและโรคอื่น ๆ  แทรกตามาดวย  เชน  เปนโรคความดัน
โลหิตสูง  โรคหลอดเลือดตีบตัน  นอกจากนั้นรวมถึงการไดรับสารอาหารตาง ๆ  มากเกินความ
ตองการ  เชน  ไดรับไวตามินเอ  ไวตามินดี  มากเกินไปทําใหมีอาการของ  Hypervitaminosis  
ไดรับฟลูออรีนมากเกินไปทําใหเปน Fluorosis ในเด็กนักเรียนการเกิดภาวะโภชนาการเกินมีสาเหตุ
จากการรับประทานอาหารประเภทโปรตีนและพลังงานมากเกินความตองการของรางกายหรือเกิด
จากพฤติกรรมการรับประทานอาหารที่มีไขมันและคารโบไฮเดรตสูงซึ่งจะทําใหเกิดปญหาสุขภาพ
ตาง ๆ  ตามมา 
 การประเมินภาวะโภชนาการ   การประเมินภาวะโภชนาการหรือการสํารวจปญหา
โภชนาการทําไดหลาย ๆ  ระดับ  เชน  ระดับโครงการ  ระดับหมูบาน  ระดับอําเภอ  ระดับภูมิภาค  
จนถึงระดับชาติ  ซ่ึงวิธีการประเมินภาวะโภชนาการได หลายวิธี คือ (ประณีต  ผองแผว, 2539)   
 1. การชั่งน้ําหนักตัวและวัดสัดสวนตาง ๆ  ของรางกาย  (Anthroprmetric  Assessment) 
การวัดสัดสวนของรางกายโดยทั่วไปประกอบดวย  การวัดสวนสูง  การชั่งน้ําหนัก  การวัดเสน   
รอบวงอวัยวะตาง ๆ ของรางกาย (Body Circumferences)  เชน  เสนรอบศีรษะ เสนรอบแขน  เสน
รอบขา  เสนรอบสะโพกและรอบเอว  การวัดความหนาของไขมันใตผิวหนัง  เปนตน การประเมิน
สัดสวนของรางกายยังเปนดัชนีบงชี้เกี่ยวกับการวัดสัดสวนของรางกาย  ยังเปนเครื่องมือในการ
วางแผนนโยบายเพื่อพัฒนาภาวะโภชนาการของประชากร 



 

24 

 2. การประเมินทางชีวเคมี  (Biochemical  Assessment)  การประเมินทางชีวเคมีเปนการ
ประเมินการเปลี่ยนแปลงภาวะโภชนาการที่เกิดขึ้นกอนที่จะปรากฏอาการของโรคใหเห็นทางคลนิกิ
และกอนที่จะมีการเปลี่ยนแปลงในสัดสวนของรางกาย  การตรวจทางชีวเคมีเปนวิธีการประเมิน
ภาวะโภชนาการโดยการตรวจวิเคราะหปริมาณหรือทดสอบหนาที่ทางชีวภาพของสารอาหารใน
เลือด  ปสสาวะหรืออุจจาระ  โดยทั่วไปนิยมตรวจเลือดและปสสาวะแลวนําไปเปรียบเทียบกับคา
ปกติ  ถาไดคาที่สูงหรือต่ํากวาปกติ  หมายถึง  การมีภาวะโภชนาการไมดี 
 3.  การตรวจรางกายทางคลินิก  (Clinical  Assessment)  การตรวจรางกายเพื่อประเมิน
อาการทางคลินิกเปนวิธีการประเมินภาวะโภชนาการที่งายและรวดเร็ว  ไมส้ินเปลืองและไมตองใช
เครื่องมือที่ยุงยากมากนัก  ทําไดโดยการตรวจรางกาย  ไดแก  ผิวหนัง  เนื้อเยื่อ  ผม  ตา  เหงือก  ฟน  
และเล็บ  เปนตน  ขอเสียของการตรวจทางคลินิก  คือ  ผูตรวจจะตองไดรับการฝกฝนเปนอยางดี  
อาการทางคลินิกที่ตรวจพบบางอยางไมเปนลักษณะเฉพาะของโรคและเปนอาการที่ปรากฏออกมา
ใหเห็นดวยวิธีการตรวจทางรางกาย  ดังนั้นวิธีการตรวจอาการทางคลินิกอาการแสดงจึงชาเกินไป
สําหรับการคนหาปญหาภาวะทุพโภชนาการ 
 4.  การประเมินอาหารที่รับประทาน  (Dietary  Assessment)  การประเมินอาหารที่บริโภค
เปนการสอบถามถึงชนิดของอาหารที่บริโภคในรอบ  24  ช่ัวโมงที่ผานมาหรือภายใน 3 – 7 วัน โดย
การจดบันทึกปริมาณอาหารที่บริโภค  ซ่ึงรูปแบบการประเมินประกอบดวยปจจัยสําคัญ  2  ปจจัย  
คือ  ประเมินปริมาณและคุณภาพของอาหารที่รับประทานและการใชประโยชนของอาหารใน
รางกาย  ซ่ึงปจจัยเหลานี้จะเกี่ยวของกับรายไดและระดับการศึกษาของผูบริโภคดวย 
 ในการคนหาลักษณะปญหาภาวะทุพโภชนาการและใชในการประเมินภาวะโภชนาการ
ของกลุมเด็ก กองโภชนาการ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (2543) ไดใหรายละเอียดเรื่องดัชนี
การประเมินภาวะโภชนาการ ดังนี้ 
 1. น้ําหนักตามเกณฑอายุ อัตรารอยละของเด็กที่มีน้ําหนักนอยกวาเกณฑอายุ จะบงชี้ขนาด
ของปญหาการขาดสารอาหารโปรตีนและพลังงาน ซ่ึงมีผลตอการเจริญเติบโตท้ังน้ําหนักและ
สวนสูงโดยรวมวามีมากนอยเพียงใด มักใชเปนขอมูลติดตามภาพรวมของทุพโภชนาการดานการ
ขาดในระบบเฝาระวังทางโภชนาการและการติดตามประเมินแผนงานตาง ๆ สวน Himes, 
J.H.&Dietz, W.H. (1994) ไดใหขอมูลไววา น้ําหนักตามเกณฑอายุเปนเครื่องบงชี้การขาดโปรตีน
และพลังงานที่ไดแยกชัดเจนวาเปนแบบเรื้อรังหรือแบบเฉียบพลัน เนื่องจากน้ําหนักตัวเปนผลรวม
ของกลามเนื้อ ไขมัน น้ํา และกระดูก ยากที่จะแยกชัดวาน้ําหนักหายไป  เปนผลมาจากการ
เปลี่ยนแปลงในสวนใดอยางชัดเจน และนอกจากนี้น้ําหนักตามเกณฑอายุยังไมเหมาะสมที่จะ
นํามาใชประเมินภาวะโภชนาการเกิน (overweight) อีกดวย ทั้งนี้เนื่องจากไมไดเอาสวนสูงมาใช
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ประเมิน อาจทําใหพบขอผิดพลาดไดในกรณีที่มีความสูงไมเทากัน เชน ถาน้ําหนักเทากัน คนสูง
อาจจะผอมแตคนเตี้ยอาจจะอวน เปนตน อยางไรก็ดีในเด็กเล็ก (0-2 ป) ซ่ึงมีอัตราภาวะเตี้ยแคระที่
เกิดจากการสารอาหารเรื้อรังยังไมปรากฏไมมากนัก น้ําหนักตามเกณฑอายุจึงพออนุโลมใหบงชีก้าร
ขาดสารอาหารแบบเฉียบพลันได ประกอบกับการชั่งน้ําหนักเปนวิธีการที่งาย รวดเร็วและเครื่องมือ
หาไดไมยาก จึงนิยมใชในระบบเฝาระวังทางโภชนาการและการติดตามการเจริญเติบโตของรางกาย
ของเด็ก 
 2. สวนสูงตามเกณฑอายุ อัตรารอยละของเด็กที่มีสวนสูงต่ํากวาเกณฑอายุหรือเตี้ย จะ
บงชี้วาเด็กมีการขาดสารอาหารอยางเรื้อรังเปนเวลายาวนานในอดีต มักจะสัมพันธกับฐานะทาง
เศรษฐกิจที่ยากจน จึงนิยมใชเปนดัชนีตัวหนึ่งในการบงชี้ระดับการพัฒนาชุมชนทองถ่ินหรือ
ประเทศนั้น ๆ และจากขอมูลของ สมใจ วิชัยดิษฐ (2539) ไดใหรายละเอียดไววา สวนสูงตามเกณฑ
อายุเปนเครื่องบงชี้ภาวะโปรตีนและพลังงานแบบเรื้อรังมาเปนระยะเวลานานจะมีผลกระทบตอการ
เจริญเติบโตทางโครงสราง ทําใหเด็กนั้นเตี้ยกวาเด็กในวัยเดียวกัน ชุมชนใดมีการเตี้ยแคระมาก
แสดงถึงสถานการณทางดานโภชนาการของชุมชนนั้นวามีปญหาตอเนื่องมาเปนเวลานานและ
เนื่องจากสวนสูงมีการเปลี่ยนแปลงชา และไมมีการถดถอยหรือเตี้ยลง เมื่อมีการขาดอาหาร
เฉียบพลัน จึงไมคอยนิยมนํามาใชในการเฝาระวังทางโภชนาการแตใชในการบงชี้ระดับความ
เจริญเติบโตได 
 3. น้ําหนักตามเกณฑสวนสูง อัตรารอยละของเด็กที่มีน้ําหนักตามเกณฑสวนสูงนอยหรือ
ผอม จะบงชี้วาเด็กมีการขาดสารอาหารในปจจุบันหรือแบบเฉียบพลัน ซ่ึงแสดงถึงการไดรับอาหาร
ไมเพียงพอหรือมีภาวการณเจ็บปวยซ่ึงตองแกไขอยางเรงดวน และอัตรารอยละของเด็กที่มีน้ําหนัก
เกินเกณฑ จะบงชี้วาเด็กไดรับอาหารเกินความตองการของรางกาย ทําใหมีภาวะโภชนาการเกนิหรือ
อวน มีโอกาสสูงที่จะเปนผูใหญที่อวนตอไปในอนาคต จึงมีความเสี่ยงตอโรคที่ไมติดตอตาง ๆ ที่
เปนผลสืบเนื่องจากภาวะโภชนาการเกินที่มักพบในประชากรวัยผูใหญ และสูงอายุของชุมชน
ทองถ่ินหรือประเทศนั้น ๆ จากขอมูลของ สมใจ วิชัยดิษฐ (2539) ไดใหรายละเอียดไววา น้ําหนัก
ตามเกณฑสวนสูง บงชี้ภาวะขาดโปรตีนและพลังงานแบบเฉียบพลัน เนื่องจากกลามเนื้อและไขมัน
ที่ถูกเก็บสะสมไวในรางกายจะถูกสลายออกมาจนเกิดภาวะผอมแกร็น ซ่ึงแสดงใหเห็นวาตองไดรับ
การแกไขโดยเร็ว และสามารถกลับสูสภาวะปกติไดงายเมื่อไดรับอาหารที่เหมาะสม ดังนั้น น้ําหนัก
ตามเกณฑสวนสูงจึงเหมาะสมกับการติดตามและประเมินภาวะขาดสารอาหารระยะสั้น และ
นอกจากนี้ยังเปนเครื่องบงชี้โภชนาการเกินหรือโรคอวนได เนื่องจากเปนการเปรียบเทียบวา
น้ําหนักที่เปนอยูขณะนั้นมีความเหมาะสมกับสวนสูงที่เปนอยูหรือไม หากต่ํากวาเกณฑปกติก็แสดง
วาผอม ถาสูงกวาปกติก็แสดงวาอวน การใชน้ําหนักตามเกณฑสวนสูงนั้นไมเหมาะสําหรับการ
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ประเมินภาวะโภชนาการเด็กที่มีภาวะขาดสารอาหารเปนเวลานาน ทั้งนี้เนื่องจากขาดสารอาหารเปน
เวลานานจะทําใหสวนสูงต่ํา ทําใหน้ําหนักกับสวนสูงไดสัดสวน ถาไมทราบอายุอาจทําใหเขาใจผิด
วาเปนเด็กปกติได 
 ในการแปลผลภาวะโภชนาการในเด็กวัยเรียนมีรูปแบบของเกณฑอางอิงอยู 2 รูปแบบ 
(กองโภชนาการ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, 2543) คือ 
 1. เกณฑอางอิงที่เปนขอมูลตัวเลข (reference data) การนําเสนอขอมูลตัวเลขเกณฑ
อางอิงจะมีอยูหลายรูปแบบ เชน การแสดงคามัธยฐานและคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน การแสดงคา
เปอรเซ็นไทลที่ตําแหนงตาง ๆ และการแสดงเปนคารอยละของมาตรฐานหรือคารอยละของมัธย
ฐานและมีการกําหนดจุดตัด สําหรับการแจกแจงระดับภาวะโภชนาการของดัชนีแตละตัว 
 เกณฑอางอิงที่เปนขอมูลตัวเลขนี้ จะเปนประโยชนในการคนหาประชากรที่มีภาวะเสี่ยง
ตอการเกิดปญหาสุขภาพดานโภชนาการ สามารถประเมินไดวามีขนาดของปญหามากนอยเพียงไร 
เปนปญหาทุพโภชนาการดานการขาดหรือเกิน ลักษณะของปญหาการขาดเปนชนิดที่เกิดขึ้นระยะ
ส้ันในปจจุบันเปนแบบเฉียบพลันหรือเกิดขึ้นระยะยาวในอดีตเปนแบบเรื้อรัง 
 2. เกณฑอางอิงในรูปแบบของกราฟการเจริญเติบโต (growth chart) เปนการนําเกณฑ
อางอิงที่เปนขอมูลตัวเลขมาแสดงดวยกราฟ เพื่อการติดตามเฝาระวังแบบแผนการเจริญเติบโตของ
เด็กแตละคนวามีแบบแผนการเจริญเติบโตที่สอดคลองหรือแตกตางไปจากแบบแผนการ
เจริญเติบโตของเด็กที่เปนเกณฑอางอิงหรือไม โดยจุดขอมูลในกราฟแลวเชื่อมโยงขอมูลแตละจุด 
ซ่ึงสามารแสดงทั้งระดับภาวะโภชนาการและทิศทางแนวโนมที่เปลี่ยนแปลง เห็นแบบแผนการ
เจริญเติบโตของเด็กเปรียบเทียบกับเกณฑอางอิงและยังสามารถพิจารณาอัตราการเพิ่มของการ
เจริญเติบโตวาเปนไปในอัตราที่เหมาะสมหรือไม เด็กที่มีการเจริญเติบโตดีจะมีน้ําหนักเพิ่มขึ้น
คูขนานกับเสนมัธยฐานอาจอยูสูงหรือต่ําหวาเสนมัธยฐานก็ได แตถาพบวาเด็กเริ่มมีน้ําหนัก
เบี่ยงเบนลดลงหรือเพิ่มขึ้นที่มากกวาปกติ จะเปนการเตือนใหมีการคนหาสาเหตุและดําเนินการ
แกไขเพื่อปองปญหาทุพโภชนาการในระยะเริ่มตน 
 นอกจากนี้  กองโภชนาการ  กรมอนามัย  กระทรวงสาธารณสุข  (2543)  ไดสรุปการ
ประเมินปญหาภาวะโภชนาการในกลุมประชากรเด็ก โดยใชน้ําหนักตามเกณฑสวนสูง อัตรา     
รอยละของเด็กที่มีน้ําหนักตามเกณฑสวนสูงนอยหรือผอมจะบงชี้วาเด็กมีการขาดสารอาหาร
ปจจุบันหรือเฉียบพลัน  ซ่ึงแสดงไดวากินอาหารไมเพียงพอหรือมีภาวะการเจ็บปวยซ่ึงตองแกไข
อยางเรงดวนและอัตรารอยละของเด็กที่มีน้ําหนักเกินเกณฑจะบงชี้วาเด็กไดรับอาหารเกินความ
ตองการของรางกายทําใหมีภาวะโภชนาการเกินหรืออวน  มีโอกาสสูงที่จะเปนผูใหญที่อวนตอไป
ในอนาคตซึ่งจะมีความเสี่ยงตอโรคไมติดตอตาง ๆ  ที่มีผลสืบเนื่องมาจากภาวะโภชนาการเกิน  ใช
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เกณฑอางอิงที่เปนขอมูลของกองโภชนาการดังนี้  ทวม  (> +1.5  S.D. ถึง +2  S.D.)  หมายถึง  
น้ําหนักตามเกณฑสวนสูงยังอยูในเกณฑปกติ  แตน้ําหนักคอนขางมากกวาเด็กที่มีสวนสูงเทากัน  
เปนการเตือนใหระวังเรื่องโภชนาการ  เร่ิมอวน  (> +2  S.D. ถึง +3  S.D.)  หมายถึง  เร่ิมมี        
ภาวะโภชนาการเกิน  น้ําหนักเริ่มมีมากกวาเด็กที่มีสวนสูงเทากันอยางชัดเจน  ควรรีบแกไข       
อวน (> +3 S.D.)  หมายถึง  มีภาวะโภชนาการเกินมาก  ตองรีบแกไขโดยการปรับปรุงเปลี่ยนแปลง
บริโภคนิสัย  สวนเกณฑอางอิงในรูปแบบของกราฟการเจริญเติบโตเปนการนําเกณฑอางอิงที่เปน
ขอมูลตัวเลขมาแสดงดวยกราฟซึ่งนอกจากจะมีประโยชนยังมีวัตถุประสงคหลักในการใชกราฟการ
เจริญเติบโตเพื่อการติดตามเฝาระวังแบบแผนการเจริญเติบโตของเด็ก  ซ่ึงสามารถแสดงไดทั้งระดับ
ภาวะโภชนาการและทิศทางแนวโนมที่เปลี่ยนแปลง  สามารถพิจารณาอัตราการเพิ่มของการ
เจริญเติบโตเพื่อปองกันปญหาทุพโภชนาการในระยะเริ่มตน 

1. เกณฑมาตรฐานน้ําหนักของเด็กไทย  หมายถึง  การชั่งน้ําหนักตามเกณฑอายุ  ซ่ึงเปน
ผลรวมของกลามเนื้อ  ไขมัน  น้ําและกระดูก  ที่บงชี้ถึงความสัมพันธของการเจริญเติบโตของ
น้ําหนักที่เพิ่มขึ้นตามอายุของเด็ก  ที่นิยมใชแพรหลายในการประเมินภาวะโภชนาการ 
 2. เกณฑการวัดสวนสูงตามเกณฑอายุบงชี้ภาวะโภชนาการที่เกิดขึ้นอยางตอเนื่อง  ถามี
ความบกพรองของการเจริญเติบโตทางโครงสรางดานรางกายจะปรากฏใหเห็นชัดเจนตั้งแตอายุ     
2 – 3 ปขึ้นไป  ซ่ึงสวนสูงตามเกณฑอายุนี้เปนตัวบงชี้พัฒนาการการเจริญเติบโตไดชัดเจนกวา
น้ําหนักตามเกณฑอายุ  ดังนั้นจึงจัดทําเกณฑมาตรฐานสวนสูงของเด็กไทยไวและใชเปนแนวทาง
ประเมินภาวะโภชนาการของเด็กดวยการวัดสวนสูงตามเกณฑอายุมาถึงปจจุบันนี้ กองโภชนาการ  
กรมอนามัย  กระทรวงสาธารณสุข  (2543)   
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ตารางที่ 2.3   เกณฑอางอิงน้ําหนัก  เพื่อประเมินภาวะการเจริญเติบโตของเด็กไทย 
 

อายุ  ป  เดือน ชาย  (กิโลกรัม) หญิง  (กิโลกรัม) 
4 ป  11  เดือน 
5 ป  11  เดือน 
6 ป  11  เดือน 
7 ป  11  เดือน 
8 ป  11  เดือน 
9 ป  11  เดือน 
10 ป  11  เดือน 
11 ป  11  เดือน 
12 ป  11  เดือน 
13 ป  11  เดือน 
14 ป  11  เดือน 

13.7 – 15.6 
16.2 – 17.8 
17.9 – 19.7 
19.7 – 21.6 
21.7 – 23.8 
23.9 – 26.1 
26.3 – 28.9 
29.0 – 32.2 
32.5 – 36.1 
36.5 – 40.9 
41.3 – 46.1 

13.7 – 16.6 
16.3 – 17.7 
17.8 – 19.6 
19.7 – 21.5 
21.7 – 24.3 
24.4 – 26.7 
26.9 – 29.7 
29.9 – 33.7 
34.1 – 38.8 
38.7 – 42.5 
42.7 – 44.7 

ที่มา  :  กองโภชนาการ  กรมอนามัย  กระทรวงสาธารณสุข (2543) 
 
ตาราง  2.4    เกณฑอางอิงสวนสูง  เพื่อประเมินภาวะการเจริญเติบโตของเด็กไทย 
 

อายุ  ป  เดือน ชาย  (เซนติเมตร) หญิง  (เซนติเมตร) 
4 ป  11  เดือน 
5 ป  11  เดือน 
6 ป  11  เดือน 
7 ป  11  เดือน 
8 ป  11  เดือน 
9 ป  11  เดือน 
10 ป  11  เดือน 
11 ป  11  เดือน 
12 ป  11  เดือน 
13 ป  11  เดือน 
14 ป  11  เดือน 

95.8 
100.7 – 105.2 
105.5 – 110 

110.4 – 114.8 
115.2 – 119.6 
119.9 – 124.0 
124.4 – 128.4 
128.8 – 132.8 
133.2 – 138.0 
138.4 – 143.8 
144.1 – 150.0 

94.8 
99.7 – 105.0 
105.3 – 109.6 
110.0 – 114.8 
114.6 – 118.8 
119.1 – 123.5 
123.8 – 128.8 
129.4 – 135.7 
136.2 – 141.7 
142.0 – 145.3 
145.5 – 147.2 

ที่มา  :  กองโภชนาการ  กรมอนามัย  กระทรวงสาธารณสุข (2543) 
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 ในการศึกษาครั้งนี้เพื่อความเหมาะสมในการประเมินภาวะโภชนาการ  ไดใชดัชนีช้ีวัด
ภาวะโภชนาการโดยใชทั้งน้ําหนักตามเกณฑอายุ  สวนสูงตามเกณฑอายุและน้ําหนักตามเกณฑ
สวนสูง  ในการประเมินภาวะโภชนาการและนํามาเทียบกับกราฟแสดงเกณฑอางอิงการ
เจริญเติบโตของเด็กอายุระหวาง  5 – 18  ป  ของกองโภชนาการ   กรมอนามัย  กระทรวง
สาธารณสุข (2542) 
 
งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 การศึกษา  บริโภคนิสัยและภาวะโภชนาการของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่  6  สังกัด
เทศบาลนครเชียงใหม  (สายทิพย  วิชัยขัทคะ, 2546) โดยใชแบบสอบถามศึกษาเรื่องบริโภคนิสัย
ของกลุมตัวอยาง  ใชการชั่งน้ําหนัก  วัดสวนสูงและเทียบกับกราฟแสดงเกณฑอางอิงการ
เจริญเติบโตของเด็กนักเรียน  5 – 18 ป  ของกรมอนามัย  กระทวงสาธารณสุข (2542)  และแบบ
บันทึกน้ําหนักและสวนสูงเพื่อประเมินภาวะโภชนาการของกลุมตัวอยาง ซ่ึงเปนนักเรียนโรงเรียน
เทศบาล  4  โรงเรียน  จํานวน  232  คน  ระหวางเดือนกุมภาพันธ – มีนาคม  พ.ศ. 2546  ไดขอมูล
จากการศึกษาดังนี้  นักเรียนกินอาหารครบ 3 มื้อ/วัน  รอยละ 61.63  กินอาหารมื้อเชา  รอยละ76.29  
มื้อกลางวัน  รอยละ 92.24  และมื้อเย็น  รอยละ 96.12  กลุมตัวอยางที่ศึกษาในครั้งนี้มีภาวะ
โภชนาการอยูในเกณฑปกติ  รอยละ 74.13  ต่ํากวาเกณฑมาตรฐาน  รอยละ 11.20  และมีภาวะ
โภชนาการเกิน  รอยละ 14.67  ยังพบวาอาหารเชามีแนวโนมที่มีความสัมพันธกับภาวะโภชนาการ
ของเด็กระดับประถมศึกษา (p = 0.058) เพราะนักเรียนที่มีภาวะโภชนาการสูงถึงรอยละ 25.87  ซ่ึง
สมควรจัดทําแนวทางแกไขโดยเรงดวน โดยการสงเสริมสุขภาพของเด็กวัยนี้ใหมีการออกกําลังกาย
ที่เหมาะสมกับวัย  ใหความรูทางดานโภชนาการแกเด็กนักเรียนและผูปกครอง  จัดทําโครงการ
อาหารที่มีคุณคาทางโภชนาการเพื่อมุงเนนที่จะแกไขปญหาภาวะทุพโภชนาการของเด็กวยัเรียนและ
สงเสริมพัฒนาศักยภาพของทรัพยากรมนุษย ใหตรงจุดประสงคของแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม
แหงชาติฉบับที่ 9 (พ.ศ. 2545 – 2549)  ที่มุงเนนพัฒนาคนใหมีคุณภาพชีวิตที่ดี มีความสุขและมี
สุขภาพพลานามัยแข็งแรงสมบูรณ  
 ลลิดา  แจมจํารัส (2545)  ทําการศึกษาสถิติวิเคราะหพฤติกรรมการบริโภคของนักเรียน
ระดับประถมศึกษาตอนปลายที่มีภาวะโภชนาการเกินในจังหวัดกําแพงเพชร โดยศึกษาถึงปจจัยที่มี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคของนักเรียนที่มีภาวะโภชนาการปกติและมีภาวะโภชนาการ
เกิน  รวมทั้งปจจัยที่มีอิทธิพลตอภาวะโภชนาการของกลุมตัวอยาง  คือ  นักเรียนระดับประถมศึกษา
ที่มีภาวะโภชนาการปกติ  จํานวน  258  คน  นักเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกิน  จํานวน  256  คน  
โดยใชแบบสอบถามเกี่ยวกับความเชื่อดานสุขภาพและพฤติกรรมการบริโภค  พบวา  นักเรียนมี
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ความเชื่อตางกันและมีพฤติกรรมการบริโภคตางกันดวย  โดยนักเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกินมี
พฤติกรรมการบริโภคที่ไมถูกตอง  ไดแก  กินอาหารเร็ว   กินขนมกรุบกรอบ  อาหารทอด  น้ําอัดลม
และน้ําหวาน  ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภคของนักเรียนที่มีภาวะโภชนาการ
ปกติ  ไดแก  ความเชื่อดานสุขภาพ  เพศและรายไดของครอบครัว  สวนปจจัยที่มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการบริโภคของนักเรียนที่มีภาวะโภชนาการเกิน  ไดแก  การศึกษาและอาชีพของบิดา
มารดา  จํานวนเงินคาอาหาร  ความเชื่อดานสุขภาพและพฤติกรรมการบริโภค  เมื่อวิเคราะหหาคา
ความสัมพันธของปจจัยตาง ๆ  กับพฤติกรรมการบริโภคแลว  สามารถจําแนกภาวะโภชนาการของ
นักเรียนไดถูกตอง  รอยละ  77.08 

ฐิติพร เทียรฆนิธิกูล (2546)  ไดศึกษาความสัมพันธระหวางลักษณะของครอบครัวกับภาวะ
โภชนาการของนักเรียนโรงเรียนอนุบาลแพร  อําเภอเมือง  จังหวัดแพร โดยกลุมตัวอยางเปน
นักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่ 1 – 6  ปการศึกษา  2546  จํานวน  309  คน  โดยใชแบบสอบถาม  แบ
บันทึกน้ําหนักและสวนสูงของนักเรียน  ผลการศึกษาครั้งนี้  พบวา  การจัดอาหารสําหรับบุตรหลาน
มีการปฏิบัติในระดับที่ดีมาก  จัดอาหารมื้อเชาและปรุงสุกใหม ๆ  มีคุณคาอาหารครบ  5  หมู  และ
กินอาหารครบ  3  มื้อตอวัน  กลุมตัวอยางนักเรียนหญิงมีภาวะโภชนาการปกติรอยละ  76.28  
นักเรียนชาย  รอยละ  69.28  มีภาวะโภชนาการต่ํากวาเกณฑในนักเรียนหญิง  รอยละ  11.53  
นักเรียนชาย  รอยละ  15.69  และมีภาวะโภชนาการเกินในนักเรียนหญิง  รอยละ 12.17  และ
นักเรียนชาย  รอยละ  15.03 
 การศึกษาภาวะโภชนาการของนักเรียนที่พอแมและพอหรือแมอพยพไปขายแรงงาน       
ตางถิ่นของโรงเรี ยนเก างิ้ วหนองบั่ วคุ รุราษฎรประสิทธิ์   อํ า เภอพล  จังหวัดขอนแกน                            
(วรรณภา ธนะชัย,  2545)  โดยไดทําการเก็บขอมูลทั่วไป  น้ําหนักและสวนสูง  โดยการสัมภาษณ  
การสอบถาม  ช่ังน้ําหนักและวัดสวนสูง  และประเมินภาวะโภชนาการโดยเปรียบเทียบกับเกณฑ
มาตรฐานของกรมอนามัย  กระทรวงสาธารณสุข  ป พ.ศ. 2530  โดยใชดัชนีน้ําหนักตอสวนสูง  
น้ําหนักตออายุและสวนสูงตออายุ  พบวา  นักเรียนมีภาวะโภชนาการปกติ  ภาวะโภชนาการต่ํากวา
เกณฑ  ภาวะโภชนาการเกินเกณฑ  เมื่อใชดัชนีน้ําหนักตอสวนสูงคิดเปนรอยละ 55.93, 32.20 และ 
11.87  ตามลําดับ  น้ําหนักตออายุคิดเปนรอยละ  67.80, 27.12 และ 15.25  ตามลําดับ 

การศึกษาภาวะโภชนาการของเด็กวัยเรียนกับความคิดเห็นและทัศนคติของนักเรียน
โรงเรียน  Huercal  de  Almeria  ประเทศสเปน (Lorente and others, 2000)  การศึกษาแบงเปน       3  
ขั้นตอน  คือ  ขั้นตอนที่ 1 ใหนักเรียนทั้งหมดของโรงเรียนจํานวน 675 คนตอบแบบสอบถาม
เกี่ยวกับนิสัยการบริโภค  จากการศึกษาพบวาเด็กนักเรียนสวนใหญนิยมบริโภคเนื้อสัตว  รองลงมา  
คือ  นมสด  ขนมปงขาว  ผักสด  และน้ํามันมะกอก  ขั้นตอนที่  2  ศึกษาภาวะโภชนาการโดยใชวิธี
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ประเมินทางชีวเคมี  และการชั่งน้ําหนัก  วัดสวนสูง  จากการสุมตัวอยางนักเรียนที่มีอายุระหวาง  4 
– 6  ป  และ  10 – 14  ป  พบวาเด็กนักเรียนมีปริมาณโปรตีน  ไขมัน  และโคเลสเตอรอลสูงในเลือด  
มีน้ําหนักและสวนสูงเกินเกณฑมาตรฐานและมีแนวโนมที่จะเกิดภาวะอวนได   ขั้นตอนที่  3  ศึกษา
ทัศนคติในการบริโภคของนักเรียนที่มีอายุระหวาง  10 – 14  ป  จํานวน  60  คน  รวมถึงศึกษา
ทัศนคติในการบริโภคของมารดาของเด็กนักเรียนดวย พบวาเด็กนักเรียนสวนใหญจะปฏิเสธที่จะ
บริโภคผักใบเขียว ซ่ึงคาดวาพฤติกรรมการบริโภคดังกลาวนักเรียนไดรับอิทธิพลมาจากครอบครัว 

การศึกษาภาวะโภชนาการของเด็กในเขต Kasese บริเวณพรมแดนระหวางประเทศ  
Uganda  และ Congo  (Tumwine  JK  and  Barugahere  W., 2002)  โดยการสํารวจไดจัดกลุมเด็ก
เปนกลุมละ  13  คนตอเขตการสํารวจ เพื่อวัดความสูง  น้ําหนักและรอบแขนชวงบน  รวมทั้งตรวจ
จํานวนครั้งที่เด็กไดรับอาหารและสถิติการเจ็บปวย คือ ไอหรือทองรวง  พบวา  จํานวนครึ่งหนึ่ง
ของเด็กรวม  932  คน  49.8%  มีสภาพรางกายไมสมบูรณ  และอีก  21.9%  มีสภาพรางกายอยูใน
ขั้นไมสมบูรณรุนแรง  สําหรับจํานวน  17.4%  มีน้ําหนักนอยกวาเกณฑ  สวน  1.25% ตองไดรับ
อาหารที่สะอาดกวาที่เปนอยูและอีก  3.7%  มีรอบแขนชวงบนสั้นกวาเกณฑ  สาเหตุของการเกิด
ภาวะโภชนาการที่ไมดีเนื่องจากไมไดดื่มนม  พอแมมีการศึกษานอยและไมเขาใจดานสุขภาพของ
เด็ก  ไมมีมาตรการในการปองกันการติดเชื้อ  การบริโภคอาหารที่สกปรก  และการที่เด็กเปนไข
หรือทองรวงบอย 

สวนการศึกษาภาวะโภชนาการของนักเรียนหญิงโรงเรียน Khasi เมือง Meghalaya  
(Dipike, Agrahar-Murugkar, 2004) โดยการสัมภาษณ  แบบบันทึกรายการอาหาร  24  ช่ัวโมงและ
การจดบันทึกน้ําหนักและสวนสูง  พบวา  ความสูงของเด็กหญิงอายุ  7 – 9 ป  และ 10 – 12 ป ต่ํากวา
มาตรฐาน  คือ  126.4  และ  142.7  เซนติเมตร  และน้ําหนักของเด็กหญิงทั้งหมด  คือ  19, 26.9 และ 
31.5  กิโลกรัม  ตามลําดับ  สวนใหญมีปญหาในดานทุพโภชนาการ  พลังงานที่ไดจากการบริโภค
อาหารในเด็กหญิงกลุมอายุ  7 – 9 ป  และ 10 – 12 ป  ต่ํากวาปริมาณสารอาหารที่ควรจะไดรับ  ใน
สวนการบริโภคสารอาหารประเภทแคลเซียม  เหล็กและแคโรทีนในเด็กอายุ  10 – 12 ป  ต่ํากวาที่
ควรจะไดรับ 

นอกจากนี้  Olivares  S, et  al. (2004)  ไดศึกษาเชิงพรรณาเกี่ยวกับภาวะโภชนาการ         
การบริโภคอาหาร และกิจกรรมทางกายของเด็กนักเรียนชาวชิลี โดยมีวัตถุประสงคเพื่อประเมิน
ภาวะโภชนาการ  การบริโภคอาหารและนิสัยกิจกรรมทางกายของเด็กนักเรียนชาวชิลี  กลุมตัวอยาง
เปนเด็กทั้งหมด  1,701  คน  ที่เรียนอยูเกรด  3  ถึง  เกรด  9  ในโรงเรียนที่ตั้งอยูใน 3  แควนของ
ประเทศชิลี  พบวา  โรคอวนในเพศชายมีระดับสูง  เด็กที่มีอายุนอยมีความชุกของโรคอวนทั้งเพศ
หญิงและชาย  การไดรับสารอาหารจากผลิตภัณฑนมในแตละวันอยูระหวาง  240  และ 308  กรัม  
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ผลไม/ผัก  อยูระหวาง  197  และ  271  กรัม  อาหารที่ใหพลังงานมากอยูระหวาง  343  และ  460  
กรัม  จากกลุมตัวอยางทั้งหมด  23.3  ถึง  47%  ดูทีวีมากกวา  3  ช่ัวโมง  ในชวงตลอดสัปดาหและ
วันหยุดสุดสัปดาห  เด็กที่มีอายุมากมีการดูทีวีมากในชวงตลอดสัปดาห  ในขณะที่ชวงวันหยุดสุด
สัปดาหเด็กทุกคนมีระยะเวลาในการดูเพิ่มขึ้น  เด็กผูชายมีกิจกรรมมากกวาเด็กผูหญิงหลังจากกลับ
จากโรงเรียน  ความชุกของการเกิดโรคอวนในเด็กชาวชิลีอยูในระดับสูง  แมวาชวงเวลาการดูทีวี  
การไดรับอาหารที่มีพลังงานมากและผลไม/ผักเปนปจจัยเสี่ยงของโรคอวน  มีเพียงการบริโภค
ผลิตภัณฑจากนมเทานั้นที่ไมมีความสัมพันธกับโรคอวนอยางมีนัยสําคัญ 

สวนผลการศึกษาบริโภคนิสัย  ขอมูลดานประชากรศาสตรและการพัฒนาดานภาวะ
น้ําหนักเกินและโรคอวนของเด็กในประเทศสหรัฐอเมริกา (Boumtje  I.  Pierre, et  al., 2005)         
มีวัตถุประสงคเพื่อหาปจจัยที่มีอิทธิพลตอภาวะน้ําหนักเกินและโรคอวนของเด็กวัยเรียนในประเทศ
สหรัฐอเมริกา  โดยการสัมภาษณและสํารวจการบริโภคอาหาร พบวา  เด็กผิวดําและเด็กลาติน
อเมริกันมีความสัมพันธอยางมากกับการพัฒนาถึงความเสี่ยงที่กอใหเกิดภาวะน้ําหนักเกิน  ซ่ึงความ
ยากจนเปนตัวแปรที่มีความสัมพันธในเชิงบวกกับเด็กวัยเรียนที่มีภาวะน้ําหนักเกิน  ความถี่ของการ
ออกกําลังกายมีความสัมพันธในเชิงลบกับเด็กที่มีน้ําหนักปกติ  เชนเดียวกับการอยูเฉย ๆ  ที่มี
ความสัมพันธในเชิงลบกับเด็กที่มีน้ําหนักปกติเหมือนกันแตทั้งนี้มีความสัมพันธในเชิงบวกกับเด็ก
วัยเรียนที่มีภาวะน้ําหนักเกิน ซ่ึงมีอายุระหวาง  12 – 18 ป  นอกจากนี้การบริโภคนมไขมันต่ํา  
ผลิตภัณฑนมตาง ๆ ผลไมและผัก  มีความสัมพันธในเชิงลบกับความนาจะเปนที่เสี่ยงตอการมีภาวะ
น้ําหนักเกิน  ในทางตรงกันขามเด็กกับมีการบริโภคเครื่องดื่มตาง ๆ  ไขมัน  น้ํามัน  และโซเดียม
เพิ่มสูงขึ้น  ซ่ึงแสดงใหเห็นถึงปจจัยดานการบริโภคที่สําคัญที่มีความสัมพันธในเชิงบวกกับเด็กที่มี
ภาวะน้ําหนักเกินอีกดวย 
 นอกจากนี้ยังมีการสํารวจการบริโภคอาหารและภาวะโภชนาการของเด็กนักเรียนชั้น
ประถม ในเมืองนานจิง สาธารณรัฐประชาชนจีน (Jiang Yun, Liu Chen and Jin Bangquan, 2001) 
จากการสุมตัวอยางนักเรียน  712 คน ที่มีอายุระหวาง  6 – 12 ป จากโรงเรียน  4  แหง เก็บขอมูลดวย
แบบสอบถาม  ประกอบดวยความรูเร่ืองโภชนาการและพฤติกรรมการกินอาหาร  นอกจากนี้ได
ประเมินคาการกินอาหารและภาวะโภชนาการในนักเรียน  150  คน  จากหนึ่งโรงเรียน จากการ
ประเมินการกินอาหารแสดงใหเห็นวาการไดรับสารอาหารจากการกินอาหารของนักเรียนเหลานั้น
ต่ํากวาคําแนะนําของประเทศ โดยเฉพาะอยางยิ่งแคลเซียมและวิตามินเอ  การประเมินภาวะ
โภชนาการแสดงใหเห็นวานักเรียนจํานวนมากที่มีปญหาการขาดสารอาหาร ไดรับสารอาหารเกิน
และเปนโรคติดตอบางอยางยังเกี่ยวกับการขาดสารอาหาร  
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การศึกษาภาวะโภชนาการของเด็กนักเรียนระดับประถมศึกษาในเมือง Townsville  
ประเทศออสเตรเลีย (Deanne  L, Panaretto, Kathryn  S, 2005) กลุมตัวอยางจํานวน 65 คน วิธี
การศึกษามีการตรวจปสสาวะ  การวัดรางกายดวยวิธีทางวิทยาศาสตร  การประเมินสุขภาพรางกาย
ทั่วไป  ประวัติการควบคุมอาหารและการออกกําลังกาย  โดยการสํารวจอยางตอเนื่องและทําเปน
ประวัติการควบคุมอาหารและการออกกําลังกายทุก ๆ  2  ป  ศึกษาในโรงเรียนที่มีชาวพื้นเมืองอยู
เปนจํานวนมาก  พบวา  เด็กมีน้ําหนักมากกวาปกติจนถึงขั้นเปนโรคอวนมีจํานวนมากกวาเด็กที่มี
น้ําหนักนอยกวาปกติ  เด็กชาวพื้นเมืองกินผักและนมนอย  และมีแนวโนมวาปวยเปนโรคโลหิตจาง 
การขาดธาตุเหล็กในเม็ดเลือดมากกวาเด็กที่ไมใชชาวพ้ืนเมือง  ส่ิงเหลานี้แสดงใหเห็นถึงความ
จําเปนเรงดวนที่จะตองปรับปรุงเรื่องโภชนาการและการออกกําลังกาย  เพื่อพัฒนาอุปนิสัยการกิน
อาหารตอไป 
 
กรอบแนวคิด 

นักเรียนชวงชั้นที่ 2  ที่มีอายุระหวาง 9-12 ป จะมีภาวะโภชนาการเปนเชนไร ยอมขึ้นอยูกับ
พฤติกรรมการรับประทานอาหาร หากเด็กในวัยนี้รับประทานอาหารที่ดี มีประโยชน และมีคุณคา
ในปริมาณที่เพียงพอและเหมาะสมตั้งแตวัยเด็ก จะชวยใหเด็กมีภาวะโภชนาการตามเกณฑที่กําหนด 
แตในทางตรงขามหากเด็กไดรับอาหารและสารอาหารในปริมาณและคุณภาพไมเพียงพอตอความ
ตองการของรางกายหรือมากเกินความตองการของรางกายอาจสงผลกระทบตอรางกาย ทําใหเกิด
ภาวะทุพโภชนาการ คือ ทั้งภาวะโภชนาการต่ํากวาเกณฑและภาวะโภชนาการเกินเกณฑ นอกจากนี้
ปจจัยตาง ๆ ยังมีอิทธิพลตอการรับประทานอาหารและภาวะโภชนาการของเด็กรวมดวย จาก
การศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ  ผูศึกษาจึงตองการที่จะศึกษาเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอการ
บริโภคอาหารและภาวะโภชนาการของนักเรียนชวงชั้นที่ 2 โดยปจจัยที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ ไดแก 
ปจจัยสวนบุคคล เชน เพศ อายุ ระดับการศึกษา การเจ็บปวย ปจจัยดานเศรษฐกิจ เชน เงินที่ไดรับตอ
วันและรายไดของครอบครัว ปจจัยดานสังคม เชน จํานวนสมาชิกในครอบครัว อาชีพและระดับ
การศึกษาของบิดามารดา และปจจัยดานวัฒนธรรมและประเพณี เชน ความเชื่อในการรับประทาน
อาหารของเด็กซึ่งนาจะมีผลตอภาวะโภชนาการเด็กในชวงชั้นที่ 2  
 
 


