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1.ช่ือผลงาน: การศึกษาความเส่ียงต่อการเกิดโรคหวัใจและหลอดเลือดสมอง ใน
กลุ่มวยัท างานท่ีมารบับริการตรวจสขุภาพ  
2. ช่ือและท่ีอยู่ขององคก์ร : โรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพ ศูนยอ์น ามยัที ่ 9 
นครราชสมีา 177 หมู่ 6 ต าบลโคกกรวด อ าเภอเมอืง จงัหวดันครราชสมีา 30280  
3. สมาชิกทีม:   

น.ส.กติตภิรณ์ โกมพิฒัน์ พยาบาลศาสตรบ์ณัฑติ พยาบาลวชิ าชพีช านาญการ  
นางขนิษฐา ชมภูทอง พยาบาลศาสตรบ์ณัฑติ พยาบาลวชิ าชพีช านาญการ  
นางวารษิา โตแทนสมบตั ิพยาบาลศาสตรบ์ณัฑติ พยาบาลวชิ าชพีช านาญการ  
น.ส.กาญจนรตัน์ หาญทองหลางพยาบาลศาสตรบ์ณัฑติพยาบาลวชิ าชพี

ช านาญการ  
4. การติดต่อกบัทีมงาน: น.ส.กติตภิรณ์ โกมพิมัน์ ศูนยอ์น ามยัที ่9 นครราชสมีา 177 
ม.6 ต.โคกกรวด อ.เมอืง จ.นครราชสมีา 30280 โทร 044–305131 ต่อ 155  
5. บทน า : โรคหวัใจและหลอดเลอืด เป็นปัญหาสาธารณสุขระดบัโลกและเป็นปัญหา
สาธารณสุขประเทศไทย จากการรายงานขององค์การอนามัยโลก พ.ศ.2551 พบว่า 
การเสยีชีวติของประชากรโลก 36 ล้านคนมีสาเหตุมาจาก 4 กลุ่มโรค NCDs ได้แก่ 
โรคหวัใจและหลอดเลอืด โรคมะเรง็ โรคถุงลมโป่งพอง และโรคเบาหวาน ซึ่งคดิเป็นรอ้ย
ละ 63 ของการเสยีชวีติทัง้หมด (เสยีชีวติทัง้หมด 57 ล้านคน) และจากรายงานภาระ
โรค NCDs พบว่าในปี พ.ศ.2553 การเสยีชวีติจากโรคหวัใจและหลอดเลอืดมากทีสุ่ด 
คอื 15.62 ล้านคน รองลงมาคอื โรคมะเร็ง จ านวน 7.98 ล้านคน โรคปอดอุดกัน้เรือ้รงั 
จ านวน 2.9 ลา้นคนและโรคเบาหวาน จ านวน 1.28 ล้านคน มกีารประมาณการว่า การ
เสยีชวีติจากโรค NCDs จะเพิ่มขึน้ในแต่ละปี  เมื่อพจิารณาการเสยีชวีติ  รายโรคของ
ประชากรไทยทกุกลุ่มอายุใน พ.ศ.2554 พบวา่เพศชายมกีารเสยีชวีติมาจากโรคหลอด
เลอืดสมองรอ้ยละ 10.6 รองลงมาเป็นอุบตัเิหตุทางถนน รอ้ยละ 8.1 และ โรคหวัใจขาด
เลอืด ร้อยละ 7.7 ตามล าดับ ส่วนในเพศหญิงมีการเสยีชีวติมาจาก โรคหลอดเลือด
สมอง ร้อยละ  28 โรคหัวใจขาดเลือด  ร้อยละ  18 และโรคเบาหวาน  ร้อยละ 17 
ตามล าดบั ซึ่งจะเหน็ได้วา่โรคหวัใจยงัคงเป็นสาเหตุ 3 อนัดบัแรกของการเสยีชวีติของ
ประชากรไทย  โรคหวัใจและหลอดเลอืดสามารถป้องกันได้ หากประชาชนหรอืกลุ่ม
เสีย่งได้รบัความรู้และมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสมเกี่ยวกบัการรบัประทานอาหาร 
การออกก าลงักาย เป็นตน้  
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 งานตรวจสุขภาพ โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพ ศูนยอ์นามยัที่ 9 นครราชสมีา 
ให้บรกิารตรวจสุขภาพประจ าปี ตัง้แต่ปี พ.ศ. 2555 ถงึปัจจุบนั จงึสนใจศกึษาความ
เสีย่งต่อการเกิดโรคหวัใจและหลอดเลือดสมอง ในกลุ่มวยัท างานที่มารบับรกิารตรวจ
สขุภาพ ซึ่งขอ้มูลทีไ่ดจ้ะเป็นประโยชน์ในการวางแผนการใหค้วามรูแ้ละการปรบัเปลีย่น
พฤตกิรรมสขุภาพเพื่อลดปัจจยัเสีย่งต่อการเป็นโรคหวัใจและหลอดเลอืด 

  

นิยามศพัท์ 
1.โรคหวัใจและหลอดเลอืดสมอง หมายถงึ โรคหวัใจขาดเลอืด (ischemic heart 
disease-IHD หรอืcoronary artery disease) รวมทัง้โรคหลอดเลอืดสมอง 
(cerebrovascular disease-CVD) เเละโรคหลอดเลอืดส่วนปลาย (peripheral vascular 
disease)  
2.ความเสีย่งต่อการเกดิโรคหวัใจและหลอดเลอืดสมอง หมายถงึ การใชโ้ปรแกรม
ประเมนิโอกาสเสีย่งต่อโรคหวัใจและหลอดเลอืด ( Thai cv risk score ) ของคณะ
แพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ี โดยแสดงผลการประเมนิเป็นความเสีย่งต่อการ
เสยีชวีติหรอืเจบ็ป่วยจากโรคเสน้เลอืดหวัใจตบีตนั และโรคเสน้เลอืดสมองตบีตนัใน
ระยะเวลา 10 ปีขา้งหน้า ซึ่งสามารถใชไ้ดท้ัง้ในกรณทีีไ่มม่ผีลเลอืดโดยใหใ้ชข้นาดรอบ
เอวหรอืขนาด รอบเอวหารดว้ยสว่นสงูแทน และในกรณทีีม่ผีลการตรวจระดบัไขมนัใน
เลอืด 
3.กลุ่มวยัท างาน หมายถงึ ประชาชนชายและหญงิทีม่อีายรุะหวา่ง 35-59 ปี  
 

6. วิธีการศึกษา : เป็นการศกึษาเชงิพรรณนา เพือ่ศกึษาความเสีย่งต่อการเกดิ
โรคหวัใจและหลอดเลอืดสมอง ในกลุ่มวยัท างานทีร่บับรกิารตรวจสขุภาพ ของ
โรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพ ศูนยอ์นามยัที ่9 นครราชสมีา 
ประชากร หมายถงึ  กลุ่มวยัท างาน ทีร่บับรกิารตรวจสขุภาพ  
กลุ่มตวัอย่าง หมายถงึ  กลุ่มวยัท างาน ทีร่บับรกิารตรวจสขุภาพ ตัง้แต่เดอืน ตุลาคม 
พ.ศ. 2558 –เดอืนกนัยายน พ.ศ. 2559 จ านวน 1,672 คน 
เครื่องมือท่ีใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล ไดแ้ก่ แบบบนัทกึประวตักิารรบับรกิารตรวจ
สขุภาพประจ าปี และโปรแกรมประเมนิโอกาสเสีย่งต่อโรคหวัใจและหลอดเลอืด ( Thai 
cv risk score ) ของคณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ี 
การวิเคราะหข้์อมูล ใชส้ถติเิชงิพรรณนา ไดแ้ก่ ค่าความถี ่ รอ้ยละ ค่าเฉลีย่ และสว่น
เบีย่งเบนมาตรฐาน 
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7. ผลการศึกษา : ผลการศกึษาพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 1,672 คน สว่นใหญ่เป็น
เพศหญงิ คดิเป็นรอ้ยละ 61.15   ผลการตรวจร่างกายทัว่ไปพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมดีชันี
มวลกาย (BMI) อยูใ่นเกณฑป์กต ิจ านวน 680 คน คดิเป็นรอ้ยละ 40.67  มดีชันีมวล
กายอยูใ่นเกณฑผ์ดิปกต ิจ านวน 992 คน คดิเป็นรอ้ยละ 59.33 แยกเป็นความผดิ ดงันี้ 
มรีูปร่างอว้น จ านวน 466 คน คดิเป็นรอ้ยละ 27.87 มนี ้าหนักเกนิเกณฑ ์จ านวน 294 
คน คดิเป็นรอ้ยละ 17.59 เป็นโรคอว้นจ านวน 144 คน คดิเป็นรอ้ยละ 8.61  และรูปร่าง
ผอมจ านวน 88 คน คดิเป็นรอ้ยละ 5.26 กลุ่มตวัอยา่งสว่นใหญ่มคี่าความดนัโลหติของ
อยูใ่นเกณฑป์กต ิจ านวน 1,281 คน คดิเป็นรอ้ยละ 76.48   มคี่าความดนัโลหติสงูกวา่ 
140/90 ม.ม.ปรอท จ านวน 394 คน คดิเป็นรอ้ยละ 23.52   โดยสว่นใหญ่จะมคี ่า 
systolic blood pressure(มม.ปรอท) อยู่ทีร่ะดบัสงูกวา่ ค่า Diastolic blood pressure(
มม.ปรอท) คดิเป็นรอ้ยละ 24.83 และรอ้ยละ 13.56  ซึ่งค ่า systolic blood pressure ที่
สงูขึน้มผีลต่อโอกาสเกดิความเสีย่งต่อการเกดิโรคหวัใจและหลอดเลอืดได ้ ผลการวดั
รอบเอว พบวา่  สว่นใหญ่มรีอบเอวปกต ิเพศชายจ านวน 309 คน คดิเป็นรอ้ยละ 20.98   
และเพศหญงิจ านวน 523 คน คดิเป็นรอ้ยละ 35.50   สว่นรอบเอวเกนิทัง้เพศชายและ
เพศหญงิ จ านวน 641 คน คดิเป็นรอ้ยละ 43.52  ผลระดบัไขมนั Cholesterol ในเสน้
เลอืด  พบวา่กลุ่มตวัอยา่งสว่นใหญ่สงูกว่าปกต ิจ านวน 979 คน คดิเป็นรอ้ยละ 74.05   
โดยเฉพาะระดบัไขมนั Cholesterol ในเสน้เลอืดทีม่คี่ามากกวา่ 240 mg/dl มอีตัราทีส่งู
มากเกอืบครึง่หนึ่งของระดบัไขมนั Cholesterol ในเสน้เลอืดทีส่งูกวา่ปกตจิ านวน 462 
คน คดิเป็นรอ้ยละ 34.94  ผลระดบัไขมนั HDL ในเสน้เลอืด พบวา่กลุ่มตวัอยา่งส่วน
ใหญ่อยูใ่นเกณฑป์กต ิจ านวน 972 คน คดิเป็นรอ้ยละ 89.59   สว่นผลระดบัไขมนัHDL
ในเสน้เลอืดต ่ากวา่ปกต ิเพศชาย(HD Lน้อยกวา่ 40 mg/dl) จ านวน 37 คน คดิเป็นรอ้ย
ละ 3.41   และเพศหญงิ (HDL น้อยกวา่ 50 mg/dl) จ านวน 76 คน คดิเป็นรอ้ยละ 7.00 
ผลระดบัไขมนั LDL ในเสน้เลอืด พบวา่กลุ่มตวัอยา่งสว่นใหญ่มคี่าสงูกวา่ปกต ิ(ค่า LDL 
ตัง้แต่ 160 mg/dl ขึน้ไป) จ านวน 371 คน คดิเป็นรอ้ยละ 33.89   แต่ถา้คดิจากค่า LDL 
ตัง้แต่130 mg/dl ขึน้ไป จะมอีตัราสงูเพิม่ขึน้ จ านวน 682 คน คดิเป็นรอ้ยละ 62.29   
ซึ่งกลุ่มตวัอยา่งทีม่คี ่า LDL ในช่วง130 mg/dl ขึน้ไป มโีอกาสทีร่ะดบัไขมนั LDL ในเสน้
เลอืดจะเพิม่สงูขึน้ไดถ้า้มพีฤตกิรรมการบรโิภคอาหารทีม่ไีขมนัสงูบ่อยๆ โดยจะมี
โอกาสเสีย่งต่อการเกดิโรคหวัใจและหลอดเลอืดไดใ้นอนาคต  

เมอืน าผลการตรวจร่างกายทัว่ไป และผลระดบัไขมนั เขา้โปรแกรมประเมนิ
โอกาสเสีย่งต่อโรคหวัใจและหลอดเลอืด ( Thai cv risk score ) พบวา่ กลุ่มตวัอย่าง
สว่นใหญ่มโีอกาสเสีย่งต่อการเกดิโรคหวัใจและหลอดเลอืด ใน 10 ปีขา้งหน้า  ระดบั
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เสีย่งเลก็น้อย (ค ่า ASCVD Risk น้อยกวา่รอ้ยละ 5) จ านวน 699 คน คดิเป็นรอ้ยละ 
79.25  ระดบัเสีย่งปานกลาง (ค่า ASCVD Risk ร้อยละ 5 – 7.4) จ านวน 91 คน คดิ
เป็นรอ้ยละ 10.32  และระดบัเสีย่งสงู (ค่า ASCVD Risk มากกวา่รอ้ยละ 7.5) จ านวน 
92 คน คดิเป็นรอ้ยละ 10.43   
 

8. อภปิรายสรุป และขอ้เสนอแนะ  
กลุ่มตวัอยา่งจ านวน 1,672 คน มดีชันีมวลกาย (BMI) อยูใ่นเกณฑป์กต ิรอ้ยละ 

40.67  มดีชันีมวลกายอยูใ่นเกณฑผ์ดิปกต ิ รอ้ยละ 59.33 รอบเอวเกนิรอ้ยละ 43.52  
ผลระดบัไขมนั Cholesterol ในเสน้เลอืด  ส่วนใหญ่สงูกว่าปกต ิ คดิเป็นรอ้ยละ 74.05 
ผลระดบัไขมนั HDL ในเสน้เลอืด สว่นใหญ่อยูใ่นเกณฑป์กต ิคดิเป็นรอ้ยละ 89.59 ผล
ระดบัไขมนั LDL ในเสน้เลอืด สว่นใหญ่มคี่าสงูกวา่ปกต ิ(ค่า LDL ตัง้แต่ 160 mg/dl ขึน้
ไป) คดิเป็นรอ้ยละ 33.89   เมอืน าผลการตรวจร่างกายทัว่ไป และผลระดบัไขมนั เขา้
โปรแกรมประเมนิโอกาสเสีย่งต่อโรคหวัใจและหลอดเลอืด ( Thai cv risk score ) พบว่า 
กลุ่มตวัอยา่งสว่นใหญ่มโีอกาสเสีย่งต่อการเกดิโรคหวัใจและหลอดเลอืด ใน 10 ปี
ขา้งหน้า  ระดบัเสีย่งเลก็น้อย รอ้ยละ 79.25  ระดบัเสีย่งปานกลาง รอ้ยละ 10.32  และ
ระดบัเสีย่งสงู รอ้ยละ 10.43   

จากการศกึษานี้ สามารถคน้หากลุ่มตวัอย่างทีม่โีอกาสเสีย่งต่อการเกดิโรคหวัใจ
และหลอดเลอืดสมอง เพื่อน าไปวางแผนการใหค้วามรูแ้ละการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม
สขุภาพ เพื่อลดปัจจยัเสีย่งต่อการเป็นโรคหวัใจและหลอดเลอืด 
 

บทเรียนท่ีได้รบั : จากการท างานประจ าและน าขอ้มูลมาวเิคราะห ์โดยใชเ้ครื่องมอืหรอื
เทคโนโลยทีีท่นัสมยั จะท าใหเ้กดิขอ้มูลใหม่ ๆ และสามารถน ามาวางแผนพฒันางานได้
อยา่งต่อเนื่อง เพื่อประโยชน์ของผูร้บับรกิาร 
 

9. เอกสารอ้างอิง  
 1. Thai CV risk Score – คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ี
 2. นิตยา พนัธุเวทย ์และหทยัชนก ไชยวรรณ. ( 2558 ). ประเดน็สารรณรงคว์นัหวัใจ
โลกปี พ.ศ. 2558 . 
 3. เดอืนเพญ็ ศรชีา และคณะ. ( 2554 ). สถานการณ์ความเสีย่งต่อโรคหลอดเลอืด
สมองในชุมชนสามเหลีย่ม อ าเภอเมอืง จงัหวดัขอนแก่น.    
   


