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การยอมรบัและความพงึพอใจต่อต�ำรบัข้าวหลามทีใ่ช้ไอโซมอลทโูลสเป็นสารให้ความหวานแทน

น�้ำตาล

อลงกต สิงห์โต (ปร.ด.)1, อุไรภรณ์ บูรณสุขสกุล (วท.ม.)1, รังสิมา ดรุณพันธ์ (วท.ด.)1, นริศา เรืองศรี (วท.ม.)1, 

และ อารีย์ ประจันสุวรรณ (ปร.ด.)2

1สาขาวิชาโภชนาการและการก�ำหนดอาหาร คณะสหเวชศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา จังหวัดชลบุรี
2กลุ่มวิชาการและวิจัยด้านอาหารและโภชนาการ สถาบันโภชนาการ มหาวิทยาลัยมหิดล จังหวัดนครปฐม

บทคัดย่อ

บรบิท ข้าวหลามเป็นของว่างทีม่ชีือ่เสยีงของจังหวัดชลบรุ ีอย่างไรกต็ามข้าวหลามทัว่ไปมนี�ำ้ตาลเป็นส่วนประกอบ

ในปริมาณสูง ซึ่งไอโซมอลทูโลสเป็นสารให้ความหวานชนิดหนึ่งที่มีความปลอดภัยและนิยมใช้ในปัจจุบัน 

วตัถปุระสงค์ เพือ่พฒันาผลติภณัฑ์ทางเลอืกด้านสุขภาพ คอื ข้าวหลามท่ีใช้ไอโซมอลทูโลสเป็นสารให้ความหวาน

แทนน�้ำตาล

วิธีการศึกษา คัดเลือกอาสาสมัครที่มีสุขภาพดีในพื้นที่ตลาดหนองมน จังหวัดชลบุรี จ�ำนวน 30 คน เพื่อท�ำการ

ทดสอบการยอมรบัและความพงึพอใจทางประสาทสมัผสัทีม่ต่ีอข้าวหลาม 2 สตูร ได้แก่ สตูรต้นต�ำรบัทีใ่ช้น�ำ้ตาล

เป็นส่วนประกอบ และสูตรไอโซมอลทูโลสที่ใช้ทดแทนน�้ำตาล

ผลการศึกษา ข้าวหลามสูตรไอโซมอลทูโลสมีคะแนนความพึงพอใจด้านสีน้อยกว่าสูตรต้นต�ำรับอย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ (p<0.05) แต่อย่างไรก็ตาม เมื่อพิจารณาคะแนนความพึงพอใจในด้านอื่น ๆ พบว่าข้าวหลาม

สูตรไอโซมอลทูโลสไม่มีความแตกต่างกับสูตรต้นต�ำรับในทุกด้านและมีคะแนนความพึงพอใจโดยภาพรวมอยู่ใน

เกณฑ์ที่อาสาสมัครให้การยอมรับ

สรุป ข้าวหลามสูตรที่ใช้ไอโซมอลทูโลสเป็นสารให้ความหวานทดแทนน�้ำตาลได้รับการยอมรับและพึงพอใจจาก

อาสาสมัครเทียบเท่าสูตรต้นต�ำรับ

ค�ำส�ำคัญ ข้าวหลาม ไอโซมอลทูโลส สารให้ความหวานแทนน�้ำตาล การประเมิณคุณภาพทางประสาทสัมผัส 
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Abstract

Introduction: Khao Lam (steamed sticky rice in bamboo) is one of the most famous snacks

of Chonburi, however, it obtained a high amount of sugar as an ingredient. Isomaltulose is

one of the sweeteners commonly used nowadays because of its safety. 

Objectives: This study aimed to position ‘Khao Lam’ (sticky rice in bamboo) as an alternative 

healthy product by substituting isomaltulose for sugar

Materials and Methods: Thirty healthy participants living in the Nongmon community in the 

Chonburi province were recruited for this study, to conduct a sensory evaluation for two specially 

developed Khao Lam recipes (including the original and isomaltulose recipes).

Results: Color satisfaction scores for Khao Lam with the isomaltulose recipe were significantly 

lower than for the original recipe (p<0.05); however, other aspects of satisfaction for the 

isomaltulose recipe were no different from the original recipe. In addition, the overall satisfaction 

score for Khao Lam with the isomaltulose recipe was acceptable to participants.

Conclusion: The newly developed Khao Lam recipe using isomaltulose as the artificial 

sweetener is satisfactory and acceptable among participants, as is the original recipe.
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อ้างอิง

อลงกต สงิห์โต, อไุรภรณ์ บูรณสขุสกลุ, รงัสมิา ดรณุพนัธ์, นรศิา เรอืงศรี และ อารย์ี ประจนัสวุรรณ. การยอมรบั

และความพงึพอใจต่อต�ำรบัข้าวหลามทีใ่ช้ไอโซมอลทโูลสเป็นสารให้ความหวานแทนน�ำ้ตาล. บรูพาเวชสาร. 2566; 

10(1): 18-28.
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บทน�ำ

ปัจจุบันในหลายประเทศประสบปัญหา

การเจ็บป่วยของประชากรด้วยโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง

เพิ่มมากขึ้น1,2 ตัวอย่างที่ส�ำคัญของโรคไม่ติดต่อ

เรื้อรังคือโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ซึ่งเป็นที่ทราบดีว่ามี

สาเหตุส�ำคัญ คือ การรับประทานน�้ำตาลในปริมาณ

สูงติดต่อกันเป็นระยะเวลานาน การเจ็บป่วยด้วยโรค

ดังกล่าวน�ำไปสู่การเพิ่มความเสี่ยงต่อการเสียชีวิตและ

ส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตของผู้ป่วย3 จากข้อมูล

พบว่า ประเทศสวติเซอร์แลนด์ มอีตัราส่วนประชากรที่

เป็นโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ประมาณเกอืบ ร้อยละ 7 ของ

ประชากร4 ซึง่มรีายงานว่า ประชากรในประเทศดังกล่าว

มพีฤตกิรรมในการรบัประทานน�ำ้ตาล (added sugar) 

สงูวนัละ 52 กรมั5 ประเทศญีปุ่่น มอีตัราส่วนผูป่้วยโรค

เบาหวานชนิดที่ 2 ร้อยละ 13.5 ของประชากร6 และ

มีรายงานปริมาณน�้ำตาลต่อวันที่ประชากรในประเทศ

ญี่ปุ ่นรับประทานสูง วันละ 34 กรัม7 ในขณะที่

ประเทศไทยปัจจุบันมีอัตราความชุกของผู้ป่วยโรค

เบาหวานชนดิท่ี 2 คดิเป็นร้อยละ 9 ของประชากร8 และ

พบว่า คนไทยมีพฤติกรรมในการรับประทานน�้ำตาล

วันละ 104 กรัม9 ซึ่งเกินกว่าค�ำแนะน�ำที่ไม่ควรเกิน 

วนัละ 6 ช้อนชา (25 กรมั)10 ดงันัน้การส่งเสรมิให้คนไทย

ลดการรับประทานน�้ำตาลลง ทั้งด้วยวิธีให้ความรู้แก่

ประชาชนและเพิ่มตัวเลือกทางอาหารที่มีการใช้สาร

ให้ความหวานแทนน�้ำตาล เช่น ซูคราโลส หญ้าหวาน 

ไอโซมอลทูโลส เป็นต้น เป็นวิธีท่ีมีความปลอดภัย

และนิยมในการพัฒนาผลิตภัณฑ์อาหารหลายชนิดใน

ปัจจุบัน11 เพื่อลดปริมาณการรับประทานน�้ำตาลของ

ประชากร

ข ้ า วหลาม เป ็ นขนมหวานชนิ ดหนึ่ ง ที่

คนไทยคุ ้ น เคย  และ นิยมรับประทานมา เป ็น

เวลานาน มีส่วนประกอบที่ส�ำคัญ คือ ข้าวเหนียว 

ถั่วแดง น�้ำตาล และกะทิ ดังนั้นข้าวหลามจึงจัด

เป็นของว ่างชนิดหนึ่งที่ เป ็นแหล่งของน�้ำตาลใน

ปริมาณสูง จังหวัดชลบุรี เป็นที่ทราบกันดีในเรื่อง 

การผลิตข้าวหลามในพื้นที่ต�ำบลหนองมน ซ่ึงเป็นของ

ฝากที่มีชื่อเสียงชนิดหนึ่ง อย่างไรก็ตามงานวิจัยก่อน

หน้าพบว่า ประชากรที่อาศัยอยู่ในพื้นที่จังหวัดชลบุรี

มีพฤติกรรมการรับประทานน�้ำตาลในปริมาณสูง

และน�ำไปสู่ปัญหาการเป็นโรคเบาหวาน12 จากข้อมูล

ดังกล่าวจึงเป็นที่มาของการวิจัยในคร้ังนี้ เพ่ือพัฒนา

สูตรและกรรมวิธีการผลิตข้าวหลามตามกรรมวิธี

ด้ังเดิมของชาวต�ำบลหนองมน โดยการใช้สารให้

ความหวานแทนน�้ำตาล ได้แก่ ซูคราโลส ซึ่งเป็นสารให้

ความหวานทีน่ยิมใช้โดยทัว่ไปในผลติภณัฑ์เพือ่สขุภาพ

ปัจจบุนั เพราะทนต่อความร้อนระหว่างการปรงุอาหาร 

ไม่ส่งผลต่อคุณภาพอาหาร มีความปลอดภัยสูงและ

เหมาะส�ำหรับผู้ท่ีอยู่ในระหว่างควบคุมระดับน�้ำตาล

ในเลือดและควบคมุน�ำ้หนกั เพ่ือทดแทนการใช้น�ำ้ตาล

เป็นส่วนประกอบและทดสอบการยอมรบัในผลติภณัฑ์

ดังกล่าวในประชากรท่ีอาศัยในพื้นที่ตลาดหนองมน 

ต�ำบลแสนสุข จังหวัดชลบุรี

วัตถุประสงค์

เพื่อทดสอบการยอมรับและความพึงพอใจ

ของอาสาสมัคร ที่มีต ่อต�ำรับข ้าวหลามที่ ได ้รับ

การพัฒนาขึ้นโดยการใช้ไอโซมอลทูโลสเป็นสารให้

ความหวานแทนน�้ำตาล โดยทดสอบความพึงพอใจ

ทางประสาทสัมผัสเปรียบเทียบกับสูตรปกติท่ีใช ้

น�้ำตาลทราย ในการปรุงผลผลิตที่ได้จากงานวิจัยนี้ 

ก ่อให้เกิดผลิตภัณฑ์ เพื่อสุขภาพของกลุ ่มผู ้ป ่วย

เฉพาะโรค เช่น ผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 ผู้ที่ควบคุม

น�้ำหนักตัว ซึ่งเป็นผลิตภัณฑ์ที่เป็นเอกลักษณ์ท้องถิ่น

ของชุมชนตลาดหนองมน จังหวัดชลบุรี 

นิยามศัพท์

ข้าวหลาม (Khao Lam; sticky rice in 

bamboo) เป็นการกล่าวรวมข้าวหลามทั้งหมดที่อยู่

ภายในงานวิจัยท�ำการผลิต โดยผู้ประกอบการที่ให้

ความอนุเคราะห์ถ่ายทอดสูตรแก่คณะผู้วิจัย
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ไอโซมอลทู โลส ( i somaltulose) คือ 

คาร์โบไฮเดรต ประเภทไดแซคคาไรด์ ที่ประกอบด้วย

กลโูคสและ ฟรกุโตสอย่างละ 1 โมเลกลุ เป็นการกล่าวถงึ

ผลติภัณฑ์ isomaltulose ทีม่กีารจ�ำหน่ายในท้องตลาด 

(commercial product) ลักษณะผงสีขาว โครงสร้าง

ทางเคมีคล้ายน�้ำตาลซูโครสแต่มีคุณสมบัติชะลอ

การเพิ่มขึ้นของน�้ำตาลในเลือดได้ดีกว่า

วิธีการศึกษา

การวิจัยเป็นรูปแบบ Experimental study 

design เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัยและระเบียบวิธีวิจัย

วิจัยดังนี้

1. การพัฒนาเครื่องมือวิจัย

1.1 การพัฒนาข้าวหลามสูตรต้นต�ำรับ 

และสูตรไอโซมอลทูโลสที่ใช้ในการวิจัย

ผู ้วิจัยท�ำการพัฒนาสูตรและกรรมวิธี

การผลิตข้าวหลามโดยได้รับความอนุเคราะห์จาก

ชาวบ้านในพ้ืนที่ตลาดหนองมนที่ประกอบอาชีพ

เผาข้าวหลามขายในการเปิดเผยสูตรและกรรมวิธี

การปรุงข้าวหลามตามวิธีการที่ใช้ในชีวิตประจ�ำวัน 

เพื่อใช้เป็นสูตรควบคุมในการวิจัยที่ใช้น�้ำตาลทราย

ในการปรุง จากนั้นผู ้ วิจัยดัดแปลงสูตรต้นต�ำรับ

เพิ่มเติม โดยใช้ไอโซมอลทูโลสเป็นสารให้ความหวาน

แทนน�้ำตาล โดยก�ำหนดระดับความหวานที่ระบุไว้ใน

ฉลากผลิตภัณฑ์ของสารให้ความหวานให้เทียบเท่ากับ

ปริมาณน�้ำตาลทรายท่ีใช้ในสูตรต้นต�ำรับ และควบคุม

ส่วนประกอบอืน่ๆ ได้แก่ กะท ิถัว่ด�ำ ในปริมาณเท่ากนั 

ค�ำนวณพลังงาน ปริมาณสารอาหาร (คาร์โบไฮเดรต 

โปรตีน และไขมัน) และการกระจายพลังงานของ

ข้าวหลามในแต่ละสูตรด้วยโปรแกรมวิเคราะห์สาร

อาหารส�ำเร็จรูป INMUCAL-Nutrients version 3.0 

พัฒนาโดยสถาบันโภชนาการ มหาวิทยาลัยมหิดล

1.2 แบบทดสอบการประเมินการยอมรับ

และความพึงพอใจทางประสาทสัมผัส

ผู ้วิจัยได้พัฒนาแบบสอบถามเพื่อประเมิน

การยอมรับและความพึงพอใจทางประสาทสัมผัส

ของอาสาสมัครที่ มีต ่อผลิตภัณฑ์ข ้าวหลามในทั้ง 

2 สูตร รูปแบบสอบถามปลายปิดชนิด 9-point facial 

hedonic scale (รูปที่ 1) โดยอาสาสมัครท�ำการตอบ

แบบสอบถามภายหลงัจากทีช่มิข้าวหลามในแต่ละสตูร 

เพ่ือให้คะแนนความพึงพอใจในด้านต่าง ๆ  ของข้าวหลาม

ในแต่ละสตูร ได้แก่ ความพงึพอใจด้านลกัษณะทีป่รากฏ 

(appearance) ด้านสี (color) ด้านกลิ่น (odor) 

ด้านเนื้อสัมผัส (texture) ด้านรสชาติ (taste) และ

ความพึงพอใจโดยภาพรวม (overall satisfaction)13 

โดยมีหลักเกณฑ์ในการให้คะแนนคือ ชอบท่ีสุด = 

9 คะแนน ชอบมาก = 8 คะแนน ชอบปานกลาง 

= 7 คะแนน ชอบเล็กน้อย = 6 คะแนน เฉยๆ = 

5 คะแนน ไม่ชอบเล็กน้อย = 4 คะแนน ไม่ชอบ

ปานกลาง = 3 คะแนน ไม่ชอบมาก = 2 คะแนน 

ไม ่ชอบที่สุด = 1 คะแนน และมี เกณฑ์ในการ

พิจารณาตัดสิน การยอมรับของอาสาสมัครต ่อ

ข้าวหลามแต่ละต�ำรับโดยหากข้าวหลามต�ำรับใด

มีคะแนนประเมินในด้านความพึงพอใจ โดยภาพ

รวมเฉลี่ยสูงกว่า 8.00 คะแนน จะถือว่าข้าวหลาม

ต�ำรับดังกล่าวได้รับการยอมรับจากอาสาสมัคร14 

โดยท�ำการตรวจสอบความถูกต้องและเหมาะสมของ

เนื้อหา จากผู้ทรงคุณวุฒิด้านวิทยาศาสตร์การอาหาร 

โภชนาการ และนักก�ำหนดอาหารวิชาชีพ จ�ำนวน 

3 ท่าน และแบบสอบถามที่ได้รับการปรับปรุงแก้ไข

ตามข้อเสนอแนะรวมถึงขั้นตอนในการด�ำเนินการวิจัย

ได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยจากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัย

บูรพา (ที่ ศธ 6200/10683) หลังจากนั้นผู้วิจัยได้

น�ำแบบสอบถามที่ได้รับการรับรองดังกล่าวทดสอบ

ความเข้าใจในเนื้อหาค�ำถามในกลุ่มอาสาสมัครน�ำร่อง

ท่ีมีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มอาสาสมัครเป้าหมาย 

จ�ำนวน 12 คน ก่อนเริ่มด�ำเนินการวิจัย15
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รูปที่ 1 ระดับที่ใช้ในการประเมินทางประสาทสัมผัส

2. อาสาสมัครที่เข้าร่วมการวิจัย

ผูว้จิยัได้ท�ำการคดัเลอืกอาสาสมคัรด้วยวธิกีาร 

Convenient sampling ท่ีอาศัยอยู่ในพื้นท่ีใกล้เคียง

ตลาดหนองมน เทศบาลเมืองแสนสุข จังหวัดชลบุรี 

และมีความคุ ้นเคยกับการรับประทานข้าวหลาม 

จ�ำนวน 30 คน16 เพื่อร ่วมทดสอบชิมผลิตภัณฑ์

ข้าวหลามสูตรที่พัฒนาขึ้นและประเมินการยอมรับ

และความพึงพอใจทางประสาทสัมผัสที่มีต่อข้าวหลาม

ภายหลังการชิม มีเกณฑ์ในการคัดเข้า คือ อาสาสมัคร

ชายและหญิงที่มีสุขภาพดีไม่มีโรคประจ�ำตัวใด ๆ อายุ

ระหว่าง 20-60 ปี มเีช้ือชาตแิละสญัชาตไิทย ไม่มปีระวตัิ

แพ้อาหาร อ่านและเขียนภาษาไทยได้ และเกณฑ์ใน

การคดัออก คอื อาสาสมคัรหญิงท่ีอยู่ในระหว่างตัง้ครรภ์

หรอืให้นมบตุร มปัีญหาทางช่องปากทีส่่งผลต่อการเคีย้ว

หรอืกลืน มีความบกพร่องในการรบัรสและกลิน่อาหาร 

อาสาสมัครที่มีประวัติตาบอดสี ท�ำผิดขั้นตอนของ

การวิจัยหรือให้ข้อมูลที่ไม่ครบถ้วน และอาสาสมัครที่

ออกจากการวิจัยกลางคัน

3. ขั้นตอนการวิจัย

3.1 การประชาสัมพันธ์โครงการวิจัย 

ผู ้วิจัยประชาสัมพันธ์โครงการวิจัยผ่าน

สื่อสังคมออนไลน์ โดยมีรายละเอียดข้อมูลเกี่ยวกับ

วัตถุประสงค์ของโครงการ ขั้นตอนวิจัย และคุณสมบัติ

ของอาสาสมัคร จากนั้นจึงท�ำการนัดหมายอาสาสมัคร

ที่สนใจเข้าร่วมการวิจัยมายังห้องปฏิบัติการโภชน

คลินิก คณะสหเวชศาสตร ์ มหาวิทยาลัยบูรพา

เพื่อตอบแบบสอบถามคัดกรองคุณสมบัติเบ้ืองต้นของ

อาสาสมัคร เมื่อพบว่า อาสาสมัครมีคุณสมบัติตรง

ตามเกณฑ์ที่ก�ำหนดจึงให้ลงนามในเอกสารยินยอม

เข้าร่วมการวจิยั จากนัน้จงึอธบิายขัน้ตอนวธิกีารด�ำเนนิ

การวิจัยโดยละเอียด

3 .2  การประ เมิ นการยอมรั บและ

ความพึงพอใจทางประสาทสัมผัสต่อข้าวหลาม

ในขั้นตอนนี้อาสาสมัครเข้าไปในห้อง

ที่จัดเตรียมไว้ส�ำหรับการทดสอบการยอมรับและ

ความพึงพอใจทางประสาทสัมผัสท่ีมีฉากกั้นภายใน

คณะสหเวชศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา จากนั้น

อาสาสมัครได้รับตัวอย่างผลิตภัณฑ์ข้าวหลามทีละ

ตัวอย่าง โดยเสิร์ฟส่วนกลางของข้าวหลามน�้ำหนัก

สตูรละ 50 กรัม แต่ละตวัอย่างใส่มาในภาชนะพลาสตกิ

ขนาดเลก็ทีไ่ม่ระบใุห้อาสาสมัครทราบว่าเป็นข้าวหลาม

สูตรใดด้วยการแทนรหัสแต่ละสูตรเป็นตัวอักษร 101 

และ 102 อาสาสมัครกลั้วปากด้วยน�้ำเปล่าที่เตรียม

ไว้ก่อนการชิมทุกคร้ัง เมื่อชิมเสร็จจึงท�ำแบบทดสอบ

การยอมรับและความพึงพอใจทางประสาทสัมผัส 

9-point hedonic scale ลงในแบบสอบถามส�ำหรับ

สูตรนั้น ๆ  เมือ่ชิมสูตรแรกเสร็จอาสาสมัครให้สญัญาณ

เพ่ือให้ผู ้วิจัยเสิร์ฟสูตรต่อไป และต้องกลั้วปากด้วย

น�ำ้สะอาดอกีคร้ังก่อนชมิ และตอบแบบประเมนิในสตูร

ถดัไปท�ำตามขัน้ตอนดังนีจ้นครบทัง้ 2 สูตร จึงเสร็จสิน้

การให้ข้อมลูวจิยั ใช้เวลาในขัน้ตอนนีป้ระมาณ 30 นาที

4. การวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ

ข้อมูลพ้ืนฐานด้านเพศ ระดับการศึกษา และ

อาชีพ ของอาสาสมัครท่ีเข้าร่วมการวิจัยน�ำเสนอใน

รูปแบบของร้อยละ ส่วนข้อมูลด้านอายุ ดัชนีมวลกาย 

และคะแนนประเมินการยอมรับและความพึงพอใจ

ทางประสาทสัมผัสในด้านต่าง ๆ ที่มีต่อข้าวหลาม

ในแต่ละสูตรรายงานในรูปค่าเฉลี่ย (mean) และ



24

Draft

บูรพาเวชสาร ปีที่ ๑๐  ฉบับที่ ๑  มกราคม – มิถุนายน  ๒๕๖๖

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) ใช้สถิติ Dependent 

paired t-test ในการเปรียบเทียบความแตกต่างของ

ค่าเฉลี่ย คะแนนการยอมรับและความพึงพอใจทาง

ประสาทสัมผัสในด้านต่าง ๆ ของข้าวหลามทั้ง 2 สูตร 

ด้วยโปรแกรมวิเคราะห์ทางสถิติส�ำเร็จรูป Predictive 

Analytics Software Statistics (PASW) เวอร์ชั่น 22 

(SPSS Inc, Chicago, Il) ก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญไว้ที่ 

p<0.05

ผลการศึกษา

1. ข้อมูลพื้นฐานของอาสาสมัคร

ข้อมูลพ้ืนฐานของอาสาสมัครท้ัง 30 คน ที่

เข้าร่วมการวิจัยครั้งนี้ มีอายุเฉลี่ย 23.23 ปี ส่วนใหญ่ 

ร้อยละ 66.67 เป็นเพศหญิง มีค่าดัชนีมวลกายเฉลี่ยที่ 

22.33 และส่วนใหญ่ ร้อยละ 83.34 มีระดับการศึกษา

ระดับปริญญาตรี (ตารางที่ 1)

ตารางที่ 1 ข้อมูลพื้นฐานของอาสมัครที่เข้าร่วมการวิจัย จ�ำนวน 30 คน

ข้อมูลพื้นฐานของอาสาสมัคร ผล

อายุ, mean (SD) 23.23 (4.50)

เพศ

ชาย, n (%)

หญิง, n (%)

10 (33.33)

20 (66.67)

ดัชนีมวลกาย, mean (SD) 22.33 (2.66)

ระดับการศึกษา

ต�่ำกว่าปริญญาตรี, n (%)

ปริญญาตรี, n (%)

สูงกว่าปริญญาตรี, n (%)

1 (3.33)

25 (83.34)

4 (13.33)

2 .  ข ้อมูลพลั งงานและสารอาหารของ

ข้าวหลามหนองมน

เมื่อพิจารณาข้อมูลพลังงานและสารอาหาร

ของข้าวหลาม พบว่าที่ 1 หน่วยบริโภคของข้าวหลาม 

(250 กรัม) สูตรต้นต�ำรับมีคาร์โบไฮเดรต 42 กรัม สตูร

ไอโซมอลทูโลสมีคาร์โบไฮเดรตน้อยกว่าที่ 38 กรัม 

ส่วนโปรตนีและไขมนัทุกสตูรมปีรมิาณเท่ากนัท่ี 2 กรัม

และ 32 กรัมตามล�ำดับ (รูปที่ 2)

รูปที่ 2 แสดงปริมาณพลังงานเฉลี่ยของข้าวหลามทั้ง 2 สูตร (แกน y = กรัม)
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ด้านข้อมูลพลังงานของข้าวหลามทั้ง 2 สูตร

ที่ 1 หน่วยบริโภค พบว่า สูตรต้นต�ำรับมีพลังงาน 

464 กิโลแคลอรี สูตรไอโซมอลทูโลสมีพลังงาน 448 

กิโลแคลอรี สัดส่วนของพลังงานที่ลดลง พบว่า สูตร

ไอโซมอลทูโลสมีพลังงานลดลงจากสูตรต้นต�ำรับ 

ร้อยละ 4 (รูปที่ 3)

รูปที่ 3 พลังงานรวมของของข้าวหลามหนองมนทั้ง 2 สูตร (กิโลแคลอรี) ที่ 1 หน่วยบริโภค 

(แกน y = กิโลแคลลอรี)

3 .  ผ ล ก า ร ท ด ส อ บ ก า ร ย อ ม รั บ แ ล ะ

ความพึงพอใจทางประสาทสัมผัส

ผลการทดสอบการยอมรับและความพึงพอใจ 

ทางประสาทสัมผัสในด้านต่าง ๆ ของอาสาสมัครที่มี

ต่อข้าวหลามทั้ง 2 สูตรพบว่า คะแนนความพึงพอใจ 

ของอาสาสมัครมีความแตกต ่างกันอย ่ างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติในด้านสี โดยพบว่าข้าวหลามสูตร

ที่ ใช ้ไอโซมอลทูโลสได ้รับคะแนนความพึงพอใจ

ด้านสีน้อยกว่าสูตรปกติอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

(p<0.05) ส่วนในด้านอื่น ๆ ได้แก่ ด้านลักษณะที่

ปรากฏ ด้านรสชาติ ด้านกลิ่น ด้านเนื้อสัมผัส และ

ด้านความพึงพอใจโดยภาพรวมไม่มีความแตกต่างกัน 

ระหว่างต�ำรบัข้าวหลามทัง้ 2 สตูร นอกจากนีข้้าวหลาม

สูตรต ้นต�ำ รับและสูตรไอโซมอลทูโลสมีคะแนน

ความพึงพอใจโดยภาพรวมสูงกว่า 8.00 คะแนน บ่งชีว่้า

เป็นสตูรทีไ่ด้รับการยอมรบัจากอาสาสมคัร (ตารางที ่2)

ตารางท่ี 2 คะแนนเฉลีย่การยอมรบัและความพงึพอใจทางประสาทสมัผสัของอาสาสมคัรต่อข้าวหลามทัง้ 2 สตูร

คุณลักษณะ
สูตรต้นต�ำรับ

Mean (SD)

สูตรไอโซมอลทูโลส

Mean (SD)
p value

ลักษณะที่ปรากฏ 8.13 (1.16) 8.06 (1.14) 0.84

สี 7. 83 (0.74) 7.76 (1.30) <0.05*

กลิ่น 8.23 (0.72) 6.16 (1.44) 0.09

เนื้อสัมผัส 7.76 (1.00) 7.63 (0.99) 0.44

รสชาติ 8.16 (0.83) 8.10 (0.99) 0.70

ความชอบโดยรวม 8.26 (0.86) 8.10 (0.92) 0.50

หมายเหตุ: คะแนนเต็ม = 9, *significant difference at p<0.05
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วิจารณ์

ปัจจุบันผลิตภัณฑ์อาหารที่มีการใช ้สาร

ให้ความหวานแทนน�้ำตาลสามารถพบได้ทั่วไปใน

ท้องตลาด เนื่องจากแนวโน ้มพฤติกรรมการรัก

สุขภาพของประชากรเพิ่มขึ้น17 จากผลที่ได้พบว่า 

คะแนนความพึงพอใจที่มีต ่อข้าวหลาม สูตรที่ใช ้

ไอโซมอลทูโลสเป็นสารให้ความหวานแทนน�้ำตาล 

มคีะแนนความพงึพอใจแต่ละด้านส่วนใหญ่ไม่แตกต่าง

กับสูตรปกติอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ แสดงให้เห็นถึง

ประสิทธิภาพของการใช้สารให้ความหวานดังกล่าวต่อ

คุณภาพของข้าวหลามที่ใช้ดัดแปลง เมื่อเทียบกับสาร

ให้ความหวานชนดิอืน่ทีม่ผีลต่อคณุภาพของอาหาร เช่น 

หญ้าหวาน โดยงานวจิยัก่อนหน้าท่ีมกีารพฒันาเบเกอรี่

ที่มีการใช้หญ้าหวานเพื่อทดแทนการใช้น�้ำตาลทราย 

พบว่า ส่งผลต่อเนื้อสัมผัสท่ีแตกต่างกับสูตรต้นต�ำรับ

ที่ใช้น�้ำตาลทราย18 และงานวิจัยที่พัฒนาเครื่องด่ืม

ที่ใช้หญ้าหวานเป็นสารให้ความหวานแทนน�้ำตาล 

พบว่า อาสาสมัครประเมินความพึงพอใจโดยให้

คะแนนน้อยกว ่าสูตรต ้นต�ำรับท่ีใช ้น�้ำตาลทราย

เช่นกัน19 ซึ่งมีงานวิจัยพบว่า การใช้หญ้าหวานเป็น

ส่วนประกอบส่งผลให้รสชาตอิาหารมคีวามขมมากข้ึน20 

ในขณะที่ไอโซมอลทูโลสนั้นมีเพียงด้านสีที่มีคะแนน

ความพึงพอใจน้อยกว่าสูตรปกติอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ เป็นไปได้ว่าเน่ืองจากโครงสร้างทางเคมีของ

ไอโซมอลทูโลสมีออกซิเจนเป็นองค์ประกอบจึงท�ำให้

เกิดกระบวนการ oxidation ได้ง่ายกว่าน�้ำตาลทราย

ที่ไม ่มีออกซิเจนเป็นองค์ประกอบโครงสร้างทาง

เคมี ปัจจัยดังกล่าว อาจส่งผลต่อสีของอาหารที่ใช้ 

ไอโซมอลทูโลสเป็นส่วนประกอบ21 อย่างไรก็ตามยัง

ขาดงานวิจัยที่มีการดัดแปลงข้าวหลามที่ใช้สารให้

ความหวานแทนน�้ำตาล ซึ่งงานวิจัยนี้เป็นงานแรกที่มี

การใช้ไอโซมอลทูโลสเป็นสารให้ความหวานทดแทน

น�้ำตาลที่ใช้ในผลิตภัณฑ์ของข้าวหลาม

ผ ล วิ จั ย พ บ ว ่ า  ข ้ า ว ห ล า ม สู ต ร ที่ ใ ช ้

ไอโซมอลทู โลสเป ็นข ้ าวหลามสูตรดัดแปลง ท่ี

ได้รับการยอมรับจากอาสาสมัคร และถึงแม้เป็น

สู ต รที่ มี ป ริ ม าณคาร ์ โ บ ไฮ เดรตและพลั ง ง าน

รวมลดลงไม ่มาก แต ่งานวิจัยก ่อนหน้าบ ่งชี้ว ่า

ไอโซมอลทูโลสมีค่าดัชนีน�้ำตาลเท่ากับ 32 ซ่ึงจัดอยู่

ในระดับต�่ำ22 และพบว่า ไอโซมอลทูโลสมีบทบาท 

ช่วยรักษาระดับ insulin sensitivity และไม่เป็น

อันตรายต่อตับอ่อนในผู ้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 223 

อีกทั้งช ่วยกระตุ ้น receptor บริเวณล�ำไส ้ เล็ก

ส่วนปลาย เพิ่มการหลั่งฮอร์โมนอินครีติน (Incretin 

hormone) ชนิด GLP-1 (Glucagon-like peptide 

1) ซึ่งมีบทบาทในการควบคุมระดับน�้ำตาล24 อย่างไร

ก็ตามข้าวหลามในทั้ง 2 สูตรยังถือว ่ามีปริมาณ

ไขมันและพลังงานสูงต่อ 1 หน่วยบริโภค จึงยัง

จ�ำเป็นต้องจ�ำกัดการรับประทานในผู้ป่วยท่ีมีภาวะ

น�้ำหนักตัวเกินเกณฑ์และผู ้ป ่วยที่มีระดับไขมันใน

เลือดสูง25 ข ้อจ�ำกัดของการวิจัยครั้งนี้คือยังไม ่มี

การวิเคราะห์ลักษณะทางกายภาพของข้าวหลาม 

รวมถึงองค์ประกอบทางเคมีของข้าวหลาม ดังนั้น

การวิจัยในอนาคตจึงควรเพ่ิมการวิเคราะห์ลักษณะ

ดังกล่าว รวมถึงต่อยอดการวิจัยลักษณะ in vitro 

จ�ำลองการย่อยของระบบย่อยอาหาร เพ่ือศึกษา

การน�ำไปใช้ของสารอาหารต่าง ๆ ในข้าวหลามรวมถึง

การวจิยัเชิงคลนิกิ เพือ่ศกึษาถงึผลของการรบัประทาน

ข้าวหลามสูตรท่ีพัฒนาใหม่ต่อค่าดัชนีน�้ำตาลในเลือด

ของอาสาสมัคร

สรุป

ต�ำรับข้าวหลามที่ใช ้ไอโซมอลทูโลสเป็น

สารให้ความหวานแทนน�้ำตาลได้รับการยอมรับและ

ความพึงพอใจจากอาสาสมัคร
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