
บทท่ี 4 
 

ผลการศึกษา 
 

การวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพื่อพัฒนาเครื่องมือคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิดภาวะความ
ดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุสําหรับพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนโดยศึกษาปจจัยเสี่ยงตอการเกิด
ภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ   และพัฒนาเครื่องมือคัดกรองความเสี่ยงตอภาวะความ
ดันโลหิตสูงสําหรับพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนที่ครอบคลุมทั้งขอมูลทั่วไป ขอมูลสุขภาพ การตรวจ
รางกายและการประเมินตนเองเกี่ยวกับพฤติกรรมเสี่ยง เพื่อนํามาสูการวางแผนการใหการดูแล
ปองกันและลดอัตราความชุกของโรคความดันโลหิตสูงในชุมชนไดอยางมีประสิทธิภาพ 
ผลการวิจัยจะนําเสนอสอดคลองกับวิธีดําเนินการวิจัยที่เสนอไวในบทที่ 3 และแสดงรายละเอียด
ของผลการศึกษาที่ไดในแตละขั้นตอนของวิธีดําเนินการวิจัยคร้ังนี้ 

4.1 การกําหนดโครงสรางและองคประกอบของเครื่องมือคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิด
ภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ 

4.2 การวิเคราะหคุณภาพของเครื่องมือคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิดภาวะความดันโลหิต
สูง  ชนิดไมทราบสาเหตุ 

4.3 การสรุปโครงสรางและองคประกอบของเครื่องมือคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิดภาวะ
ความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ 

 
4.1 การกําหนดโครงสรางและองคประกอบของเครื่องมอืคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิดภาวะ 

ความดันโลหติสูงชนิด ไมทราบสาเหต ุ
 

ขั้นนี้เปนขั้นของการศึกษาขอมูลทั่วไปและขอมูลสุขภาพ การตรวจรางกายและการ
ประเมินตนเองของกลุมตัวอยางเกี่ยวกับพฤติกรรมเสี่ยงตอภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบ
สาเหต ุแลวนําขอมูลที่ไดมาคนหาปจจัยเสี่ยงที่มีผลตอการเกิดภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบ
สาเหตุโดยพิจารณาจากคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรอิสระหรือปจจัยที่มีผลตอการเกิดภาวะความ
ดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุทั้งหมด แลวนําตัวแปรหรือปจจัยที่ไดไปศึกษาปจจัยทํานายการ
เกิดภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุตอไป   
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การเสนอผลการศึกษาในขั้นตอนนี้จะนําเสนอผลการศึกษาดวยกัน  4 สวน คือ 
สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไปและขอมูลสุขภาพประกอบดวยความถี่และรอยละของ  เพศ     อายุ

สถานภาพสมรส ลักษณะครอบครัว การประกอบอาชีพ ลักษณะการทํางาน ฐานะทางเศรษฐกิจ 
โรคทางพันธุกรรม  

สวนที่ 2 การตรวจรางกาย ประกอบดวยคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของน้ําหนัก
และสวนสูง รอยละของคาดัชนีมวลกายและรอยละของคาความดันโลหิต 

สวนที่ 3 การประเมินตนเองของกลุมตัวอยางเกี่ยวกับพฤติกรรมเสี่ยงตอการเกิดภาวะความ
ดันโลหิตสูง ซ่ึงแบงเปน  2  สวน  คือ  1)  เปนการประเมินพฤติกรรมการปฏิบัติทั่วไปใน
ชีวิตประจําวัน  สวนที่สองเปนการประเมินความเครียด  การประเมินพฤติกรรมการปฏิบัติทั่วไปใน
ชีวิตประจําวัน  ไดแก  อาหารหลักที่รับประทานหรือปรุงเพื่อบริโภค การรับประทานหรือบริโภค
บะหมี่กึ่งสําเร็จรูป การรับประทานหรือบริโภคเกลือโซเดียมสูง การเติมเครื่องปรุงรสที่มีสวนผสม
เกลือโซเดียม ปริมาณการเติมเครื่องปรุงรสที่มีสวนผสมเกลือโซเดียมตอวัน การดื่มหรือการบริโภค
เครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล การเคลื่อนไหวหรือการออกกําลังกาย การสูบบุหร่ีหรือยา
เสน  การสัมผัสหรืออยูใกลผูสูบบุหร่ี/ดมควันบุหร่ี การดื่มหรือการบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสม
ของคาเฟอีน  2)  เปนการประเมินความเครียด   
 สวนที่ 4 คาสหสัมพันธระหวางตัวแปรอิสระหรือปจจัยที่มีผลตอการเกิดภาวะความดัน
โลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุทั้งหมด ซ่ึงไดแก เพศ อายุ โรคทางพันธุกรรม ดัชนีมวลกาย การ
บริโภคเกลือโซเดียม การดื่มเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล การสูบบุหร่ี   การขาด การออก
กําลังกาย   การบริโภคเครื่องดื่มที่มีคาเฟอีนและความเครียด 

 
4.2 การวิเคราะหคุณภาพของเครื่องมือคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิดภาวะความดนัโลหิตสูง 

ชนิดไมทราบสาเหตุ 
 

เปนการคนหาปจจัยเสี่ยงหรือปจจัยทํานายการเกิดภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไม 
ทราบสาเหตุจากการนําปจจัยเสี่ยงหรือปจจัยทํานายที่มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปร
อิสระทั้งหมดมาพิจารณา หากคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของตัวแปรอิสระคูใดมีคานอยกวา 0.65    
ก็จะคัดเลือกตัวแปรนั้นมาคํานวณคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณดวยสถิติวิเคราะหถดถอย      
โลจิสติค  โดยตัวแปรที่เลือกมาจะเปนตัวแปรอิสระ  สวนตัวแปรตามไดกําหนดใหเปนคา 0  และ  1  
ซ่ึง  คาความดันซีสโตลิตนอยกวา  120  มิลลิเมตรปรอทและคาความดันไดแอสโตลิคนอยกวา  80  
มิลลิเมตรปรอท  กําหนดใหเปน  0  สวนคาความดันซีสโตลิตระหวาง  120-139  มิลลิเมตรปรอท
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และคาความดันไดแอสโตลิคระหวาง  80-89  มิลลิเมตรปรอท  กําหนดใหเปน  1  สําหรับคาความ
ดันซีสโตลิตตั้งแต  140  มิลลิเมตรปรอทและคาความดันไดแอสโตลิคตั้งแต  90  มิลลิเมตรปรอท  
จะไมนํามาคํานวณ  เนื่องจากถือวาเปนผูที่มีภาวะความดันโลหิตสูง   

ในการคํานวณดวยสถิติวิเคราะหถดถอยโลจิสติคจะเลือกใชวิธีการวิเคราะหถดถอยแบบ
เขาพรอมกัน    ทดสอบความเหมาะสมของแบบจําลองและเปรียบเทียบแบบจําลองที่ได  แลวนําผล
การพยากรณที่คํานวณไดจากสมการทํานายมากําหนดคาถวงน้ําหนักใหกับปจจัยที่มีผลตอการเกิด
ความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ  รวมทั้งนําคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรอิสระกับตัวแปร
ตาม  (ความดันโลหิตไดแอสโตลิก)  มาออกแบบเครื่องมือคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิดภาวะความ
ดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ 

 
4.3 สรุปโครงสรางและองคประกอบของเครื่องมือคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิด 

ภาวะความดนัโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ 
 

เปนการออกแบบเครื่องมือคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิดภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไม
ทราบสาเหตุสําหรับพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนที่แสดงใหเห็นตัวแปรที่มีผลตอการเกิดภาวะความดัน
โลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุที่ไดจากขั้นตอนที่ 2 มากําหนดโครงสรางที่ประกอบดวยขอคําถามที่
สําคัญและจําเปนที่ไดมาจากสมการทํานายและตัวแปรที่มีคาสหสัมพันธสูงกับคาความดัน           
ลิตไดแอสโตลิก กําหนดน้ําหนักคะแนนรายขอทุกขอ กําหนดชวงคะแนนวาชวงคะแนนระดับใด
จะมีความเสี่ยงตอการเกิดความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุมาก  ปานกลางและนอย             
และกําหนดคําแนะนําเพื่อการดูแลตนเองอยางตอเนื่องใหเหมาะสมกับคาคะแนนที่ไดในแตละชวง
เปนเครื่องมือประเมินความเสี่ยงตอการเกิดภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุสําหรับ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนฉบับสมบูรณ   

 
ผลการศึกษาในขั้นตอนที่ 1 การกําหนดโครงสรางและองคประกอบของเครื่องมือ คัดกรองความ
เสี่ยงตอการเกิดภาวะความดนัโลหิตสูงชนดิ ไมทราบสาเหตุ 

สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปและขอมูลสุขภาพ  
กลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิงคิดเปนรอยละ 75.6 กลุมอายุที่พบมากที่สุดอยูในชวง

ระหวางอายุ 36-45 ป (รอยละ 35.0) รองลงมา คืออายุระหวาง 25-35 ป (รอยละ 34.5) และกลุมอายุ
ระหวาง 46-55 ป (รอยละ 20.5) ตามลําดับ โดยมีอายุต่าํสุด คือ 25 ป อายุสูงสุด คือ 59 ป และอายุ
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เฉลี่ย 40.75 ป สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ 9.54 ป โดยมากมีสถานภาพสมรสคู (รอยละ 71.6) 
รองลงมา คือโสด (รอยละ18.9) และหมาย (รอยละ 5.0) ดงัตารางที่ 4.1 

 
ตารางที่ 4.1 

จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตาม เพศ อายุ สถานภาพสมรส 
 

ลักษณะทางประชากร จํานวน 
(n = 201) รอยละ 

เพศ  
ชาย 
หญิง 

 
49 
152 

 
24.4 
75.6 

อายุ (ป) 
25-35 ป 
36-45 ป 
46-55 ป 
56-60 ป 
อายุตํ่าสุด 25 ป 

            อายุสูงสุด 59  ป 
            อายุเฉลีย่ 40.75 ป 

 
69 
70 
42 
20 

 
34.5 
35.0 
20.5 
10.0 

สถานภาพสมรส 
            คู  
            โสด 
            หมาย 
            หยา 
           แยกกันอยู 

 
144 
38 
10 
6 
3 

 
71.6 
18.9 
5.0 
3.0 
1.5 

 
กลุมตัวอยางอยูอาศัยกับครอบครัวตนเองมากที่สุด (รอยละ 74.6) รองลงมา คือ อาศัยอยูคน

เดียว (รอยละ 16.9) และอาศัยอยูกับครอบครัวตนเองและมีญาติพี่นองรวมอยูดวย     (รอยละ 6.5) 
โดยมากประกอบอาชีพรับจาง (รอยละ 37.3) รองลงมาเปนพอบาน/แมบาน (รอยละ27.4) และเปน
เกษตรกร (รอยละ 14.4) สวนใหญทํางานแบบไมเปนเวลา (รอยละ 47.3) รองลงมา คือ ทํางานตาม
เวลาราชการ (รอยละ 28.9) และทํางานแตเชาถึงดึก (รอยละ 16.4) คร่ึงหนึ่งของกลุมตัวอยางมีฐานะ
ทางเศรษฐกิจแบบพอใชแตไมเหลือเก็บ (รอยละ 49.8) รองลงมา คือ พอใชมีเหลือเก็บ(รอยละ 36.3) 
และมีหนี้สิน (รอยละ 12.4) ดังตารางที่ 4.2  
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ตารางที่ 4.2 
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามลักษณะครอบครัวการประกอบอาชพี 

ลักษณะการทํางาน  และ ฐานะทางเศรษฐกิจ 
 

ลักษณะครอบครัว การประกอบอาชีพ  ลักษณะการ
ทํางานและฐานะทางเศรษฐกิจ 

จํานวน 
(n = 201) รอยละ 

ลักษณะครอบครัว 
                อยูคนเดยีว 
                อยูกับบุคคลอื่นที่ไมใชญาติ 
                อยูกันเฉพาะครอบครัวตนเอง 
                อยูกันเฉพาะครอบครัวตนเองและมีญาติพี่นอง 

 
34 
4 

150 
13 

 
16.9 
2.0 
74.6 
6.5 

การประกอบอาชีพ 
                รับจาง/ลูกจางชั่วคราว 
                รับราชการ 
                รัฐวิสาหกิจ/ เอกชน 
                แมบาน/  พอบาน 
                เกษตรกร 
                คาขาย 

 
75 
1 
22 
55 
29 
19 

 
37.3 
0.5 
11.0 
27.4 
14.4 
9.5 

ลักษณะการทํางาน 
                ทํางานตามเวลาราชการ 
                ทํางานแตเชาถึงดึก 
                ทํากลางคืนพักผอนกลางวัน 
                ไมเปนเวลา 

 
58 
33 
15 
95 

 
28.9 
16.4 
7.5 
47.3 

ฐานะทางเศรษฐกิจ 
                พอใชแตไมเหลือเก็บ 
                พอใชมีเหลือเก็บ 
                มีหนี้สิน 
                ไมมีหนี้สิน  

 
100 
73 
25 
3 

 
49.8 
36.3 
12.4 
1.5 

 
โรคทางพันธุกรรมของครอบครัวที่พบมากที่สุดคือ โรคเบาหวาน (รอยละ 38.3) รองลงมา

คือ โรคความดันโลหิตสูงคิดเปนรอยละ 32.3 และโรคไทรอยดพบรอยละ 11.9 สวนโรคทาง
พันธุกรรมที่พบนอยที่สุด คอืโรคกลามเนื้อหัวใจตายโดยพบรอยละ 0.5 ดังตารางที่ 4.3   
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ตารางที่ 4.3 
จํานวนและรอยละกลุมตัวอยางจําแนกตามโรคทางพนัธุกรรม 

 
โรคทางพันธุกรรม จํานวน  (201ราย) รอยละ 

โรคความดันโลหิตสูง 65 32.3 

โรคเบาหวาน 77 38.3 

โรคหลอดเลือดหัวใจ 8 4.0 

โรคกลามเนื้อหัวใจตาย 1 
 

0.5 

โรคไทรอยด 24 11.9 

โรคหลอดเลือดสมอง 11 5.5 

โรคไต 15 7.5 

 
สวนท่ี 2 การตรวจรางกาย  
กลุมตัวอยางมีน้ําหนักตัวระหวาง 51-65 กิโลกรัมมากที่สุด (รอยละ 46.0) รองลงมา คือ มี

น้ําหนักตัวระหวาง 36-50 กิโลกรัม (รอยละ 26.5) และน้ําหนักตัวระหวาง 66-80 กิโลกรัม (รอยละ 
18.5) กลุมตัวอยางมีน้ําหนักตัวนอยที่สุด 36 กิโลกรัมและมีน้ําหนักตัวมากที่สุด 107 กิโลกรัม โดยมี
น้ําหนักเฉลี่ย 60.74 กิโลกรัม และมีสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ 12.88 กิโลกรัม  

กลุมตัวอยางมีสวนสูงระหวาง 159-167 เซนติเมตรมากที่สุด (รอยละ 40.9) รองลงมา คือ
สวนสูงระหวาง 150-158 เซนติเมตร (รอยละ 38.4) และสวนสูงระหวาง 168-176 เซนติเมตร     
(รอยละ 13.5) ตามลําดับ ซ่ึงกลุมตัวอยางมีสวนสูงต่ําสุด คือ 140 เซนติเมตรและมีสวนสูงสูงที่สุด 
180 เซนติเมตร สวนสูงเฉลี่ย 159.51 เซนติเมตร สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ 7.65 เซนติเมตร 

รอยละ 46.8 ของกลุมตัวอยางมีคาดัชนีมวลกายอยูในเกณฑปกติ (รอยละ 46.8) รองลงมา
คือมีภาวะอวน (รอยละ 33.3) และมีภาวะน้ําหนักเกิน (รอยละ 18.9) ตามลําดับดังตารางที่ 4.4 
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ตารางที่ 4.4 
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามน้ําหนักตัว สวนสูงและคาดัชนีมวลกาย 

 
การตรวจรางกาย จํานวน  (201ราย) รอยละ X  S.D. 

น้ําหนัก  (กิโลกรัม) 
      36-50 
      51-65 
      66-80 
      81-95 
      96-110 
สวนสูง (เซนติเมตร) 
      140-149 
      150-158 
      159-167 
      168-176 
      177-185 
ดัชนีมวลกาย (กก/เมตร2 ) 
      ปกติ 
      น้ําหนักเกิน 
      อวน 
      อวนมาก 
 

 
53 
92 
37 
16 
3 
 

12 
77 
82 
27 
4 
 

94 
38 
67 
2 

 
26.5 
46.0 
18.5 
8.0 
1.0 

 
6.0 
38.4 
40.9 
13.5 
2.0 

 
46.8 
18.9 
33.3 
1.0 

 
60.74 

 
 
 
 
 

159.51 
 
 
 
 
 
- 

 
12.88 

 
 
 
 
 

7.65 
 
 
 
 
 
- 

 
กลุมตัวอยางโดยมากมีคาระดับความดนัโลหิตอยูในเกณฑปกต(ิรอยละ 52.7) รองลงมา คือ

มีภาวะกอนความดันโลหิตสูง (รอยละ 47.3) และมภีาวะความดันโลหติสูงระดับที่ 1 (รอยละ 5.0) 
ตามลําดับดังตารางที่ 4.5 
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ตารางที่ 4.5 
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามคาความดันโลหิตท่ีไดจากการวัด 

 
 คาความดันโลหิต จํานวน 

(n = 201) รอยละ 

คาความดันโลหิต 
ปกติ (SBP < 120 mmHg.และDBP < 80 mmHg.) 
ภาวะกอนความดันโลหิตสูง (SBP = 120-139 mmHg.และDBP = 80-89 mmHg.) 
 ภาวะความดันโลหิตสูงระดับที่1 (SBP = 140-159 mmHg. และ DBP = 90-99 mmHg.) 
ภาวะความดันโลหิตสูงระดับที่2 (SBP = 160 mmHgขึ้นไปและDBP = 100 mmHg. ขึ้นไป) 

 
96 
86 
10 
9 

 
52.7 
47.3 
5.0 
4.5 

 
สวนท่ี 3 การประเมินตนเองของกลุมตัวอยางเกี่ยวกับปจจัยเสี่ยงดานพฤติกรรมตอภาวะ

ความดันโลหติสูงชนิดไมทราบสาเหต ุ
แบงเปน 2 สวน คือ การประเมินพฤติกรรมการปฏิบัติทั่วไปในชีวิตประจําวันและการ

ประเมินความเครียด 
การประเมินพฤติกรรมการปฏิบัติท่ัวไปในชีวิตประจําวัน 

 เมื่อพิจารณาพฤติกรรมการบริโภคของกลุมตัวอยางพบวาในการรับประทานหรือบริโภค
อาหารถุง/อาหารปรุงสําเร็จนั้น สวนใหญรับประทานทุกวัน (รอยละ 45.3) รองลงมาคือไม
รับประทาน (รอยละ 37.8) และสัปดาหละ 4-5 คร้ัง (รอยละ 9.0) ตามลําดับ ขณะที่ไมรับประทาน
บะหมี่กึ่งสําเร็จรูปถึงรอยละ 41.3 บริโภคสัปดาหละครั้งรอยละ 29.4 และสัปดาหละ 2-3 คร้ังรอยละ 
21.4 เมื่อสอบถามถึงการบริโภคอาหารที่มีเกลือโซเดียมสูงพบวาโดยมากรับประทานสัปดาหละครัง้
(รอยละ 26.9) รับประทานทุกวัน (รอยละ 26.4) และไมรับประทานเลยตามลําดับ (รอยละ 24.9) 
สําหรับการใชเครื่องปรุงรสนั้นจะเห็นไดวาครึ่งหนึ่งของกลุมตัวอยาง  เติมสิ่งเหลานี้บอยครั้ง      
(รอยละ 53.2) ไมเติมเลยคิดเปนรอยละ 17.9 และเติมทุกครั้งรอยละ 14.4 กรณีของปริมาณการใช
เครื่องปรุงรสพบวา 53.2 เติมวันละ 1 ชอนชา รองลงมาคือเติมวันละ 1 ชอนโตะ (รอยละ 18.4) และ 
2 ชอนชา (รอยละ 16.4) ตามลําดับ 
 สําหรับการบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล ปรากฏวาสองในสามของกลุม
ตัวอยางไมบริโภค ขณะที่รอยละ 12.4 บริโภคทุกวัน และรอยละ 9.5 บริโภคสัปดาหละคร้ังเมื่อ
พิจารณาการดื่มเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของคาเฟอีนจะเห็นไดวารอยละ 53.2 ดื่มทุกวัน ถัดมาคือไม
ดื่มเลย (รอยละ 17.4) และดื่มสัปดาหละ 2-3 ครั้ง (รอยละ 11.9) ตามลําดับ 
 รอยละ 49.8 ของกลุมตัวอยางไมไดออกกําลังกายเลย ขณะที่รอยละ 17.9 ออกกําลังกายทุก
วันและรอยละ 15.4 ออกกําลังกายสัปดาหละ 2-3 คร้ัง สําหรับการสัมผัสควันบุหร่ีพบวารอยละ 
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41.3 สัมผัสทุกวัน รองลงมา คือ รอยละ 13.4 ไมสัมผัสเลยและรอยละ 27.9 สัมผัสสัปดาหละ 2-3 
คร้ัง 
 เมื่อสอบถามเกี่ยวกับการสูบบุหร่ีปรากฏวาสองในสามไมสูบบุหร่ี รองลงมา คือ สูบวันละ
10-12 มวน (รอยละ10.9) และสูบสัปดาหละ 7-9 มวน (รอยละ 5.5) ตามลําดับ ดังตารางที่ 4.6-4.9 

 
ตารางที่ 4.6 

จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามการประเมินพฤติกรรมการปฏิบตัิท่ัวไปใน
ชีวิตประจําวันจําแนกตามความถี่ของการปฏิบัติใน 1 สัปดาห 

 
ความถี่ของการปฏบัิติ  ( n = 201)   

ทุกวัน 4-5ครั้ง/
สัปดาห 

2-3ครั้ง/
สัปดาห 

0-1ครั้ง/
สัปดาห 

ไม
รับประทาน การบริโภค 

รอยละ รอยละ รอยละ รอยละ รอยละ 
1.  การรับประทานอาหารปรุงสําเร็จ/
อาหารถุง 

 45.3 (91) 9.0 (18)      4.5 (9)    3.5 (7)   37.8 (76) 

2. การรับประทานอาหารประเภทบะหมี่
กึ่งสําเร็จรูปเชนบะหมี่ (มามา)   

2.5 (5) 5.5 ( 11)    21.4 (43)  29.4 (59)   41.3 (83) 

3. การรับประทานอาหารที่มีเกลือโซเดียม
สูง   

26.4 (53) 6.0 (12) 15.9 (32)  26.9 (54)   24.9 (50) 

4.การดื่มเหลาหรือเคร่ืองดื่มที่มีสวนผสม
ของแอลกอฮอลมากกวา  2  แกว 

(200ซีซี) ตอวัน 

12.4 (25)    7.5 (15)   6.0 (12)    9.5 (19)   64.7 (130) 

5.การดื่มเครื่องดื่มที่มีคาเฟอีน  53.2 (107) 10.4 (21)    11.9 (24)    7.0 (14)   17.4 (35) 
6.การเคลื่อนไหวหรือออกกําลังกาย ที่ทํา
ใหรูสึกเหนื่อยติดตอกันเปนเวลาอยาง
นอย 30นาท ี

17.9 (36)    5.5 (11) 15.4 (31)  11.4 (23)   49.8 (100) 

7.การสัมผัสหรืออยูใกลผูสูบบุหร่ี/ดมควัน
บุหร่ี 

41.3 (83)    7.5 (15)    13.4 (27)  10.0 (20)   27.9 (56) 
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ตารางที่ 4.7 
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามความถี่ในการเติมเคร่ืองปรุงรสใน 1 สัปดาห 

 
 ระดับการบริโภค  ( n = 201)  

เติมทุกครั้ง เติม
บอยครั้ง เติมบางครั้ง เติมนานๆ

ครั้ง ไมเติมเลย การบริโภค 

รอยละ รอยละ รอยละ รอยละ รอยละ 
การเติมเครื่องปรุงรส เชน น้ําปลา ซีอิ้ว 
ซอสปรุงรส เกลือในอาหาร 

14.4 (29) 53.2 (107)    11.4 (23)    3.0 (6)   17.9 (36) 

 
 
 

 
 

ตารางที่ 4.8 
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามความถี่ของการปรุงอาหารที่มี 

เกลือโซเดียมสูงใน 1 สัปดาห 
 
 ระดับการบริโภค  ( n = 201)  

3ชอนโตะ 2ชอนโตะ 1ชอนโตะ 2ชอนชา 1ชอนชา การบริโภค 
รอยละ รอยละ รอยละ รอยละ รอยละ 

การปรุงอาหารที่มีน้ําปลา เกลือ รสดี ซีอิ้ว 
ซอสปรุงรสเปนสวนประกอบ 

    4.5 (9)    7.5 (15)    18.4 (37)  16.4 (33)   53.2 (107) 

 
 
 

 
ตารางที่ 4.9 

จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามความถี่ของการสูบบุหรีใ่น 1 สัปดาห 
 

ระดับการสูบ  ( n = 201)  
10-12มวน/

วัน 
7-9มวน/
วัน 

4-6มวน/วัน 1-3มวน/
วัน 

ไมสูบเลย 
การสูบบุหรี่ 

รอยละ รอยละ รอยละ รอยละ รอยละ 
การสูบบุหร่ี/ยาเสน 10.9 (22)    5.5 (11)      4.0 (8)    1.5 (3)   78.1 (157) 

 
การประเมินความเครียด  
เมื่อพิจารณาความเครียดของกลุมตัวอยางพบวาสวนใหญมีความเครยีดอยูในระดบัเกณฑปกติ

คิดเปนรอยละ 66.7 รองลงมา คือ มีความเครียดสูงกวาปกติเล็กนอยคิดเปนรอยละ 15.4 ตอมา คือ มี
ความเครียดนอยกวาปกติคิดเปนรอยละ 12.4 และมีความเครียดสูงกวาปกติมากคิดเปนรอยละ 4.0 
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ตามลําดับ โดยมีความเครียดเกี่ยวกับความรูสึกหงุดหงิดหรือรําคาญใจมากที่สุด ( X = 0.97, S.D. = 
0.76) รองลงมา คือ นอนไมหลับเพราะคิดมากหรือกังวลใจ ( X = 0.87, S.D. = 0.86) และปวดหัวขาง
เดียวหรือปวดขมับทั้งสองขาง ( X = 0.85, S.D. = 0.77) ตามลําดับ ขณะที่มีความรูสึกเครียดในเรื่อง
ของความรูสึกวาชีวิตตนเองไมมีคุณคานอยที่สุด ( X = 0.17, S.D. = 0.42)   ดังตารางที่ 4.10 และ 4.11 

 
ตารางที่ 4.10 

รอยละ คาเฉล่ีย คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางจําแนกตามพฤติกรรมความเครียดใน
ระยะเวลา 2 เดือนท่ีผานมา 

 
ระดับอาการ (n = 201ราย) 

ไมเคยเลย เปนครั้งคราว เปนบอย เปนประจํา พฤติกรรมหรือความรูสึก 
รอยละ รอยละ รอยละ รอยละ 

X  S.D. 

1. นอนไมหลับเพราะคิดมากหรือกังวลใจ 38.3 (77) 42.3 (85) 13.4 (27) 6.0 (12) 0.87 0.86 
2. รูสึกหงุดหงิดหรือรําคาญใจ 25.9 (52) 56.2 (113) 12.9 (26) 5.0 (10) 0.97 0.76 
3. ทําอะไรไมไดเลยเพราะอาการตึงเครียด 75.1 (151) 21.4 (43) 2.5 (5) 1.0 (2) 0.29 0.56 
4. มีความวุนวายใจ 33.8 (68) 57.7 (116) 6.0 (12) 2.5 (5) 0.77 0.66 

5. ไมอยากพบปะผูคน 65.7 (132) 30.3 (61) 4.0 (8) 0.00 (0) 0.38 0.56 
6. ปวดหัวขางเดียวหรือปวดบริเวณขมับทั้ง
สองขาง 

33.3 
 

(67) 53.2 (107) 8.5 (17) 5.0 (10) 0.85 0.77 

7. รูสึกไมมีความสุขหรือเศราหมอง 67.7 (136) 29.4 (59) 2.5 (5) 0.5 (1) 0.36 0.55 
8. รูสึกหมดหวังในชีวิต 84.6 (170) 14.4 (29) 1.0 (2) 0.00 (0) 0.16 0.39 
9. รูสึกวาชีวิตตนเองไมมีคุณคา 84.6 (170) 14.4 (29) 0.5 (1) 0.5 (1) 0.17 0.42 
10. กระวนกระวายอยูตลอดเวลา 81.1 (163) 16.9 (34) 1.0 (2) 1.0 (2) 0.22 0.50 

11. รูสึกวาตนเองไมมีสมาธิ 50.2 (101) 43.8 (88) 4.0 (8) 2.0 (4) 0.58 
 

0.66 

12. รูสึกเพลียจนไมมีแรงจะทําอะไร 51.2 (103) 42.8 (86) 4.5 (9) 1.5 (3) 0.56 0.65 
13. รูสึกเหนื่อยหนายไมอยากทําอะไร 53.7 (108) 42.3 (85) 3.0 (6) 1.0 (2) 0.51 0.60 
14. มีอาการหัวใจเตนแรง 53.7 (108) 42.3 (85) 2.0 (4) 2.0 (4) 0.52 0.64 
15. เสียงสั่น ปากสั่นหรือมือสั่นเวลาไม

พอใจ 
63.2 (127) 29.9 (60) 3.5 (7) 3.5 (7) 0.47 0.78 

16. รูสึกกลัวผิดพลาดในการกระทําสิ่งใด        1.0 (113)    1.5 (83)     41.3 (3)   56.2 (2) 0.47 0.58 
17. ปวดหรือเกร็งกลามเนื้อบริเวณทายทอย

หลังหรือไหล 
     37.8 (76)  46.8 (94)    10.4 (21)   5.0 (10) 0.83 0.80 

18. ต่ืนเตนงายกับเหตุการณไมคุนเคย    43.8 (88)  49.3 (99)       4.5 (9)    2.5 (5) 0.66 0.68 
19. มึนงงหรือเวียนศีรษะ     33.8 (68)  55.7 (112)      8.5 (17)    2.0 (4) 0.79 0.67 
20. ความสุขทางเพศลดลง     64.7 (130)  26.4 (53)      2.5 (5)    6.5 (13) 0.51 0.83 
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ตารางที่ 4.11 
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามระดับความเครียด 

 
ระดับความเครียด จํานวน  (n = 201) รอยละ 

นอยกวาปกติ 
ปกติ 
สูงกวาปกติเล็กนอย 
สูงกวาปกติปานกลาง 
สูงกวาปกติมาก 

25 
134 
31 
3 
8 
 

12.4 
66.7 
15.4 
1.5 
4.0 

X = 2.18       S.D. = 0.817 
 

สวนท่ี 4 คาสหสัมพันธระหวางตัวแปรอิสระหรือปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดภาวะความดัน
โลหิตสูงชนิด ไมทราบสาเหตุท้ังหมด   

ผูวิจัยไดนําตัวแปรอิสระในกรอบแนวคิดทั้งหมดมาคํานวณคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
ระหวางตัวแปร  ซ่ึงตัวแปรอิสระทั้งหมดประกอบดวยเพศ  อายุ โรคทางพันธุกรรม   ดัชนีมวลกาย  
การบริโภคเกลือโซเดียมสูง  การดื่มเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล  การสูบบุหร่ี การขาด
การออกกําลังกาย การบริโภคเครื่องดื่มที่มีคาเฟอีนและความเครียด โดยใชวิธีหาคาสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s product moment correlation coefficient) ผลปรากฏวา บุหร่ี
และเพศมีความสัมพันธกันมากที่สุด (r = -0.450, p < 0.01) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ รองลงมา คือ
ความสัมพันธระหวางการสูบบุหร่ีกับการบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล 
 (r = 0.351, p < 0.01) และความสัมพันธระหวางอายุกับการบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของ
แอลกอฮอล (r = - 0.329, p < 0.01) ตามลําดับ ในขณะที่พบวาโรคทางพันธุกรรมมีความสัมพันธกับ
อายุนอยที่สุด (r = - 0.005) แตไมมีนัยสําคัญทางสถิติ 

นอกจากนั้น ผูวิจัยไดศึกษาความสัมพันธระหวางตัวแปรอิสระทั้งหมดกับคาความดัน      
ไดแอสโตลิกที่เทากับ 80-89 มิลลิเมตรปรอท พบวาตัวแปรที่มีความสัมพันธกับคาความดัน          
ไดแอสโตลิกมากที่สุด คือ คาดัชนีมวลกาย (r = 0.338, p <0.01) ถัดมา คือ อายุ (r = 0.334, p <0.01) 
รองลงมา คือ เพศ (r = - 0.265, p <0.01) และการบริโภคเกลือโซเดียมสูง (r = - 0.171, p < 0.05) 
ตามลําดับ โดยทุกตัวแปรมีความสัมพันธกับคาความดันไดแอสโตลิกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
(ตารางที่ 4.12) ทั้งนี้เพื่อเปนขอมูลประกอบการพิจารณาตัวแปรอื่น ๆ ที่มีผลตอภาวะความดันโลหิต
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สูงชนิดไมทราบสาเหตุเพื่อนําไปใชในการสรางเครื่องมือคัดกรองนอกเหนือจากตัวแปรที่ไดจาก
สมการทํานาย  

ตารางที่ 4.12 
คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางตัวแปรอิสระและตัวแปรตามทัง้หมดที่เก่ียวของกับภาวะความ

ดันโลหิตสงูชนิดไมทราบสาเหตุ  (n = 201) 
 

ตัวแปร X 1 X 2 X 3 X 4 X 5 X 6 X  7 X 8 X  9 X  10  
X1.(Sex ) 1.000           
X2. (Age) 0.018 1.000          
X3. (Genetic) -0.093 -0.005 1.000         
X4. (BMI) -0.147* 0.134 0.042 1.000        
X5.(Alcohol) -0.329** -0.016 0.045 -0.048 1.000       
X6.(Exercise) -0.087 -0.124 -0.011 0.040 0.013 1.000      
X7.(Caffeine) -0.134 0.096 0.082 0.111 0.133 0.142* 1.000     
X8. (Stress) 0.009 -0.237** 0.151* -0.094 0.027 0.031 -0.125 1.000    
X9. 
(Sumsodium) 

-0.118 -0.284** 0.055 -0.084 0.158* 0.125 0.021 0.251** 1.000   

X10. 
(Sum smoke) 

-0.450** -0.122 0.164* 0.050 0.351** 0.100 0.167* 0.161* 0.277** 1.000  

Y 
(DiastolicBP) 

-0.265** 0.334** 0.084 0.338** 0.055 -0.035 0.067 -0.053 -0.171* 0.110 1.000 

หมายเหตุ Diastolic BP = 80 – 89 มิลลิเมตรปรอท 
*p < 0.05, **p < 0.01,    

หลังจากนัน้ผูวิจัยไดคัดเลือกตัวแปรอิสระที่มีคาสหสัมพันธนอยกวา  0.65 เนื่องจาก  
ตัวแปรเหลานี้มีความสัมพันธกันเองในระดับนอยถึงปานกลาง ซ่ึงหมายความวา ตัวแปรอิสระแต
ละตัวจะบงชี้หรือทํานายการเกิดภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุไดอยางชัดเจนโดยไม
เปนผลหรือไดรับอิทธิพลจากตัวแปรอื่น แตหากตัวแปรอิสระมีความสัมพันธกันเองในระดับสูง 
 (r > .65) จะหมายความวาตัวแปรเหลานั้นเปนตัวแปรที่มีลักษณะรวมซึ่งกันและกันมาก จนอาจเปน
ตัวแปรเดียวกันได  ดังนั้น จะเห็นไดวาตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธกันในระดับนอยถึงปานกลาง 
ไดแก เพศ อายุ  ดัชนีมวลกาย การบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล  การขาดการออก
กําลังกาย  การบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของคาเฟอีน  ความเครียด  การบริโภคอาหารที่มีเกลือ
โซเดียมสูงและการสูบบุหร่ี/ยาเสน  ผูวิจัยจึงตัดสินใจที่จะนําตัวแปรเหลานี้ทั้งหมดมาศึกษา         
หาสมการทํานายภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุดวยวิธีวิเคราะหถดถอยโลจิสติค โดย
ตรวจสอบคุณสมบัติของตัวแปรทุกตัวใหมีคุณสมบัติสอดคลองกับขอตกลงเบื้องตนของวิธี
วิเคราะหวิธีนี้   
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ผลการศึกษาในขั้นตอนที ่ 2 การวิเคราะหคุณภาพของเครื่องมือคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิดภาวะ
ความดันโลหติสูงชนิดไมทราบสาเหต ุ

ในการวิเคราะหคุณภาพของเครื่องมือคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิดภาวะความดันโลหติสูง
ชนิดไมทราบสาเหตุมีวิธีการขั้นตอนดังตอไปนี ้

1.  นําตัวแปรที่ทดสอบแลวพบวามีคาสหสัมพันธระหวางตัวแปรระดับนอยทั้งหมด 10    
ตัวแปร ไดแก เพศ (X1) อายุ (X2) พันธุกรรม (X3) ดัชนีมวลกาย (X4) การบริโภคเกลือโซเดียมสูง
(X5) การบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล (X6) การสูบบุหร่ี (X7) การขาดการออก
กําลังกาย (X8) การบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของคาเฟอีน (X9) และความเครียด (X10) มา
คนหาความสามารถในการทํานายตัวแปรตาม (Y) คือ ความดันโลหิต ซ่ึงตัวแปรตามจะแบง
ออกเปน 2 กลุม คือ กลุมผูที่มีความดันโลหิตปกติ (ใหรหัส 0 = normal) และกลุมผูที่มีภาวะกอน
ความดันโลหิตสูง (ใหรหัส 1 = pre-hypertension) กลุมตัวอยางที่มีลักษณะดังกลาวมีจํานวน 182 
รายเนื่องจากอีก 19 รายเปนผูที่มีภาวะความดันโลหิตสูงแลว 

2. ตรวจสอบคุณสมบัติของตัวแปรอิสระและตัวแปรตามทั้งหมดใหเปนไปตามขอตกลง
เบื้องตน (Assumptions) ของสถิติวิเคราะหถดถอยโลจิสติค โดยพบวา 

ขอตกลงเบื้องตนที่ 1 ตัวแปร อายุ ดัชนีมวลกาย การบริโภคอาหารที่มีเกลือโซเดียม        
การบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล การสูบบุหร่ี/ยาเสน การขาดการออกกําลังกาย 
ความเครียด การบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของคาเฟอีนมีความสัมพันธเชิงเสนกับคาความดัน 
ไดแอสโตลิก สวนเพศไมมีความสัมพันธเชิงเสนกับคาความดันไดแอสโตลิกเนื่องจากตัวแปร
เหลานี้มีระดับการวัดเปนนามบัญญัติ ทั้งนี้  เพราะในการหาความสัมพันธเชิงเสนระหวางตัวแปร
นั้น ระดับการวัดของตัวแปรทุกตัวตองเปนมาตรวัดอัตราสวน   

ขอตกลงเบื้องตนที่ 2  ตรวจสอบการแจกแจงของขอมูล  โดยพิจารณาจากแผนภูมิ                 
ฮิสโตแกรม (Histogram) พบวา ตัวแปรที่มีการแจกแจงแบบโคงปกติ ไดแก อายุ การบริโภคเกลือ
โซเดียมสูง ดัชนีมวลกาย การบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล การสูบบุหร่ี/ยาเสน
และความเครียด สวนตัวแปรที่มีการแจกแจงไมเปนโคงปกติ ไดแก เพศ โรคทางพันธุกรรม  

ขอตกลงเบื้องตนที่ 3 ตรวจสอบคาความแปรปรวนของความคลาดเคลื่อนในการพยากรณ
ของตัวแปรพยากรณทุกตวัตองมีคาคงที่โดยพิจารณาจากภาพการกระจาย  (Scatter Plot) พบวา         
ตัวแปรอิสระทุกตัวมีคาคงที่ (Homoscedasticity) หรือคาความแปรปรวนของความคลาดเคลื่อนของ
ตัวแปรอิสระกระจายอยูบนคาศูนยของตัวแปรตาม  
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ขอตกลงเบื้องตนที่ 4 ตรวจสอบปญหาความสัมพันธพหุรวมเชิงเสนระหวางตัวแปรอิสระ
โดยใชสถิติสหสัมพันธเพียรสัน พบวา ตัวแปรอิสระบางตัวมีความสัมพันธกันแตนอยมาก                 
(r < 0.65) และบางตัวไมมีความสัมพันธพหุรวมเชิงเสนกันเลย (Multicollinearity)  

3.  วิเคราะหถดถอยและทดสอบคาสัมประสิทธิ์การวิเคราะหถดถอยโลจิสติค (Testing and 
Interpreting Coefficient) พรอมทดสอบความเหมาะสมของแบบจําลอง (Goodness – of -fit, Test) 
และเปรียบเทยีบแบบจําลอง (Comparing Models) แบบตัวแปรเขาพรอมกัน (Enter Method) ไดผล
ดังนี ้

 
ตารางที่ 4.13 

คา  Score และระดับนัยสําคัญของตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธกับภาวะความดนัโลหิตสูงชนิดไม
ทราบสาเหตุเพื่อนําไปวิเคราะหดวยสถิติวิเคราะหถดถอยโลจิสติค (n=182) 

 
ตัวแปร Score องศาแหงความเปนอิสระ  

(df.) 
ระดับนยัสําคัญ 
(Significant) 

เพศ 12.803 1 0.000 
อายุ 20.311 1 0.000 
พันธุกรรม 1.296 1 0.255 
ดัชนีมวลกาย 20.794 1 0.000 
การบริโภคเครื่องดื่มที่มี
สวนผสมของแอลกอฮอล 0.552 1 0.457 

การขาดการออกกําลังกาย 0.218 1 0.640 
การบริโภคเครื่องดื่มที่มี
สวนผสมของคาเฟอีน 0.826 1 0.364 

ภาวะเครียด 0.509 1 0.476 
การบริโภคเกลือโซเดียมสูง 5.293 1 0.021 
การสูบบุหร่ี 2.221 1 0.136 
คะแนนรวม 49.380 10 0.000 
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จากตารางที่ 4.13 เปนการพจิารณาเลือกตวัแปรที่มีคาคะแนน (Score) สูงสุดและ p-value  
ต่ําสุด คือ มีนัยสําคัญมากที่สุด ซ่ึงหากคาคะแนนสูงแสดงวาตวัแปรหรือปจจัยนัน้มีความสัมพนัธ
มากกับภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ ซ่ึงพบวาดัชนีมวลกาย (BMI) มีคาคะแนน
สูงสุด (Score  =  20.794,  p-value  =  0.000)  ดังนั้น  ตวัแปรดัชนีมวลกายจะเขาสมการเปนลําดบั
แรก  สวนตัวแปรอื่น ๆ ที่มีคาคะแนนลดลงและระดับนยัสําคัญมากขึ้น  ซ่ึงไดแก  อายุ  เพศ  จะเขา
สมการเปนลําดับตอไป   

ในแตละขั้นตอนของการพิจารณาความเหมาะสมของตัวแปรแตละตัวนั้นจะมีการประมาณ
คาพารามิเตอร  (Log likelihood )  ซ่ึงไดจากการคํานวณซ้ํา  3  คร้ังจนคาเปลี่ยนแปลงไมเกิน  0.001  
( เทากับ 196.087) มีการทดสอบความเหมาะสมของแบบจําลองดวยการนําสมการที่ไดมา
เปรียบเทียบคาระหวางคาความนาจะเปนที่ไดจากการสังเกต (Observed) และการคาดหวัง
(Expected) วาแตกตางจาก 1 หรือไมดวยสถิติไคสแคว ซ่ึงพบวาสัดสวนหรือเปอรเซ็นตที่สามารถ
อธิบายความแปรปรวนหรือความผันแปรมีคามากกวา 1 (คา Cox & Snell R Square  เทากับ  = .264)  
(เพชรนอย สิงหชางชัย. 2548 : 125) พิจารณาความสามารถของปจจัยในการอธิบายภาวะความดัน
โลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุซ่ึงเทากับรอยละ 35.2 (Nagelkerke R Square = 0.352) ทดสอบความ
เหมาะสมของแบบจําลอง (Goodness – of-fit test)  ดวยวิธี Hosmer and Lemeshow goodness – of-
fit Test  (คาไคสแควรเทากับ 9.249,  Sig. = 0.322)  และทดสอบความเหมาะสมของปจจัยเสี่ยงวา
ตัวแปรที่ใสเขาไปในสมการเปนปจจัยเสี่ยงจริงหรือไม  หากตัวแปรใดไมเหมาะสมจะถูกคัดเลือก
ออกจากสมการ 
          หลังจากนั้นทดสอบความเหมาะสมของแบบจําลองวาเปนไปตามขอมูลเชิงประจักษหรือไม
โดยดูจากการจําแนกกลุม (Classification Table) ซ่ึงเมื่อเปรียบเทียบคาพยากรณกับคาจริงโดยใชคา
จุดตัด (Cut value) พบวาเทากับ 0.5 นั่นคือ ถาความนาจะเปนของปจจัยตอการเกิดภาวะความดัน
โลหิตสูงมากกวา 0.5 แสดงวามีโอกาสทําใหเกิดภาวะความดันโลหิตสูงได เมื่อจําแนกความถูกตอง
ของกลุมพบวาความสามารถในการจําแนกกลุมมีความถูกตองรอยละ 73.1 ดังนั้น ความสามารถ
ของตัวแปรที่นํามาศึกษาครั้งนี้จึงมีความสามารถในการแยกผูที่ไมเปนออกจากผูที่มีความเสี่ยงตอ
ความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุไดคอนขางดีดังตารางที่ 4.14-4.15 
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ตารางที่ 4.14 
คาสังเกตและคาท่ีคาดหวงัของผูท่ีมีความดันโลหิตปกตกัิบผูท่ีมีภาวะกอนความดันโลหิตสูง 

(n=182) 
 

ความดันโลหิตปกติ ภาวะกอนความดันโลหิตสูง ขั้นตอน 
คาสังเกต คาที่คาดหวัง คาสังเกต คาที่คาดหวัง 

รวม 

1 18 16.459 0 1.541 18 
2 14 15.243 4 2.757 18 
3 11 13.554 7 4.446 18 
4 15 12.483 3 5.517 18 
5 10 10.760 8 7.240 18 
6 9 8.762 9 9.238 18 
7 8 6.883 10 11.117 18 
8 4 5.555 14 12.445 18 
9 6 3.955 12 14.045 18 

10 1 2.345 19 17.655 20 
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ตารางที่ 4.15 
คาตาง ๆ ท่ีไดจากการคํานวณดวยสมการถดถอยโลจิสตคิเพื่อคนหาปจจัยทํานายภาวะความดัน

โลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุสังเกตและคาท่ีคาดหวังของผูท่ีมีความดนัโลหิตปกต ิ
กับผูท่ีมีภาวะกอนความดันโลหิตสูง  

 
ผลสรุปแบบจําลอง Omnibus 

Tests  of 
Model 

Coefficients 
 

ไคส
แคว 

องศา
แหง
ความ
เปน
อิสระ  
(df.) 

ระดับ
นัยสําคัญ 

(Sig.) 

-2           
Log 

likelihood 

Cox & 
Snell R 
Square 

Nagelkerke 
R Square 

Hosmer and 
Lemeshow 

Test 

Step 55.668 
 

 

10 
 
 

0.000 
 
 

196.087* 0.264 0.352 Chi-square =  
9.249 

Block 55.668 10 0.000    df = 8 
Model 55.668 10 0.000    Sig. =0.322 

*  Estimation terminated at iteration number 5 because parameter estimates changed by less than .001. 
 
4.   อานและแปลความหมายผลการวิเคราะหถดถอยโลจิสติความีตัวแปรหรือปจจัยใดบาง

ที่มีผลตอภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุโดยพิจารณาจากนัยสําคัญที่ต่ํากวาระดับ 0.05 
ดังตารางที่ 4.16 
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ตารางที่ 4.16 
คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธท่ีไดจากการวิเคราะหถดถอยโลจิสติค (n=182) 

 
95.0% C.I.for 

EXP(B) 
ตัวแปร 

B S.E. Wald df Sig. Exp(B) Lower Upper 
เพศ -1.382 0.502 7.593 1 0.006 0.251 0.094 0.671 
อายุ 0.085 0.022 15.315 1 0.000 1.089 1.043 1.136 
พันธุกรรม 0.152 0.386 0.156 1 0.693 1.165 0.546 2.484 
ดัชนีมวลกาย 0.150 0.044 11.915 1 0.001 1.162 1.067 1.266 
การบริโภค
เครื่องดื่มที่มี
สวนผสมของ
แอลกอฮอล 

-0.036 0.134 0.071 1 0.790 0.965 0.743 1.254 

การขาดการ
ออกกําลังกาย 

-0.002 0.114 0.000 1 0.984 0.998 0.798 1.248 

การบริโภค
เครื่องดื่มที่มี
สวนผสมของ
คาเฟอีน 

-0.029 0.117 0.063 1 0.803 0.971 0.772 1.222 

ภาวะเครียด 0.121 0.225 0.290 1 0.590 1.129 0.726 1.756 
การบริโภค
เกลือโซเดียม
สูง 

-0.102 0.062 2.775 1 0.096 0.903 0.800 1.018 

การสูบบุหร่ี 0.067 0.084 0.642 1 0.423 1.069 0.908 1.260 
คาคงที่ -5.564 1.730 10.349 1 0.001 0.004   
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จากตัวแปรหรือปจจัยที่นําเขาสมการทั้งหมด  10 ตัว พบวา ตัวแปรหรือปจจัยที่มีผลตอการ
เกิดภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ ไดแก เพศ อายุ ดัชนีมวลกาย สวนตัวแปรหรือ
ปจจัยพันธุกรรม การบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล การสูบบุหร่ี/ยาเสน การขาด
การออกกําลังกาย การบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของคาเฟอีน และความเครียดไมสามารถ
อธิบายการเกิดภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุได  ตัวแปรที่เขาสมการการวิเคราะห
ถดถอยโลจิสติคและมีคานัยสําคัญทางสถิติมี 3 ตัว คือ เพศ (X1) อายุ (X2) ดัชนีมวลกาย (X4)  โดย
เพศชายจะมีโอกาสเสี่ยงตอภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุมากกวาเพศหญิง 0.251 เทา 
(95% C.I. for Exp(B) = .094-0.671) ผูที่มีอายุมากกวาจะมีโอกาสเสี่ยงตอภาวะความดันโลหิตสูง
ชนิดไมทราบสาเหตุมากกวาผูที่มีอายุนอยกวาเทากับ 1.089 เทา (95%  C.I. for Exp(B) = 1.043-
1.136)และหากมีคาดัชนีมวลกายสูงกวาปกติ     จะมีโอกาสเสี่ยงตอภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไม
ทราบสาเหตุมากกวาผูที่มีดัชนีมวลกายปกติถึง 1.162 เทา (95%  C.I. for Exp (B)  = 1.067-1.266) 
โดยเขียนเปนสมการทํานายได  คือ   
       P SEX, AGE,BMI          =                                1  
                                             1+ exp -5.564 - 1.382(sex) + .085(age) + .150 (BMI) 

  
ผลจากการศึกษาในขัน้ตอนที่ 3 สรุปโครงสรางและองคประกอบของเครื่องมือคดักรองความเสี่ยง
ตอการเกิดภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ
 ในการออกแบบเครื่องมือคัดกรองนั้น ผูวิจัยไดกําหนดใหโครงสรางและองคประกอบของ
เครื่องมือจะตองครอบคลุมปจจัยเสี่ยงที่สําคัญจําเปนและเพียงพอที่จะใชในการคนหาความเสี่ยง
ของผูรับบริการดังนั้น ผูวิจัยจึงไดนําผลจากการศึกษา 2 สวนมาใชในการสรางเครื่องมือดังนี้ 

1.  ตัวแปรทํานายที่ไดจากการคํานวณดวยวิธีการของสัมประสิทธิ์ถดถอยโลจิสติค 
2.  ตัวแปรทํานายที่ไดจากการคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธกับตัวแปรตาม 
ตัวแปรทํานายที่ไดจากการคํานวณดวยวิธีการของสัมประสิทธิ์ถดถอยจะทําใหไดตัวแปรที่

มีอิทธิพลอยางมากตอการเกิดภาวะนี้ แตอยางไรก็ตามในทางปฏิบัตินั้น การคัดกรองความเสี่ยงให
ผูรับบริการก็ยังควรใหความสําคัญกับปจจัยเสี่ยงอื่นๆที่ไมไดอยูในสมการทํานายรวมดวยเนื่องจาก
ปจจัยเหลานี้แมจะไมมีความสําคัญเชิงทํานาย แตก็อาจมีผลทางออมตอตัวแปรทํานายที่ไดและ
สงผลใหเกิดภาวะนี้รวมทั้งยังมีประโยชนตอการนําไปใชวางแผนพัฒนาสุขภาพสําหรับผูรับบริการ
ดวย ดังนั้น  ปจจัยที่จะเปนองคประกอบในเครื่องมือคัดกรองจึงประกอบดวยเพศ อายุ ดัชนีมวลกาย 
โรคทางพันธุกรรมและปจจัยทางดานพฤติกรรมเสี่ยงโดยเรียงลําดับจากคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
กับคาความดันโลหิตมากที่สุดไปหานอยที่สุดตามลําดับ ไดแก  การบริโภคเกลือโซเดียมสูง           
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(r = -0.171, p< 0.05) ถัดมา คือ การสูบบุหร่ี/ยาเสน (r = 0.110, p > 0.05) การบริโภคเครื่องดื่มที่มี
สวนผสมของคาเฟอีน (r = 0.067, p > 0.05)     การบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล    
(r = 0.055, p > 0.05)    ภาวะเครียด   (r = 0.053, p > 0.05)    การขาดการออกกําลังกาย  (r = 0.035,  
p > 0.05)  สําหรับคาสหสัมพันธของการบริโภคเกลือโซเดียมสูงกับความดันไดแอสโตลิคที่แมวา
จะเปนลบ ซ่ึงหมายความวาการบริโภคเกลือโซเดียมแปรผกผันกับคาความดันไดแอสโตลิค  แตจาก
การทบทวนวรรณกรรมพบวาการบริโภคเกลือโซเดียมสูงมีผลตอระดับความดันซีสโตลิคเนื่องจาก
กลไกการตอบสนองของระบบหัวใจและหลอดเลือดหรือกลไกของไตตอระบบประสาทซิมพาเท
ติคสูงขึ้น  รวมทั้งกลไกของเรนินแองจิโอเทนซินแอลโดสเตอโรน (ลิวรรณ  อุนนาภิรักษ และคณะ. 
2546 : 194) ผูวิจัยจึงยังคงนําการบริโภคเกลือโซเดียมสูงมาเปนตัวแปรหนึ่งในการออกแบบ
เครื่องมือคัดกรอง     
 ดังนั้น ผูวิจัยจึงไดนําตัวแปรตาง ๆ ดังกลาวทั้งหมดมาออกแบบเครื่องมือคัดกรองโดย
คํานึงถึงความสําคัญของตัวแปรอิทธิพลของปจจัยเสี่ยงตอความดันไดแอสโตลิก น้ําหนักของ
ความสามารถในการนําไปใชไดจริงรวมทั้งกําหนดคะแนนความเสี่ยงใหกับขอคําถามแตละขอตาม
ผลการคํานวณที่ไดและกําหนดเกณฑคะแนนความเสี่ยงพรอมการแปลผลในแตละระดับความเสี่ยง  
ทั้งนี้ผูวิจัยไดนําคาสัมประสิทธิ์ในการทํานายของตัวแปรมาใชในการถวงน้ําหนัก เนื่องจากตัวแปร
อิสระแตละตัวมีผลตอการผันแปรของคาความดันไดแอสโตลิกแตกตางกัน และนําคาสัมประสิทธิ์
มาใชเปนคะแนนเริ่มตนที่ต่ําสุดของการมีปจจัยเสี่ยงนั้น ซ่ึงมีวิธีการใหคะแนนดังนี้ 
 เพศ (X1)  เพศหญิง   ให     0       คะแนน (คาอํานาจการทํานายเทากับ 0.251) 
   เพศชาย     ให      1   คะแนน 
 อายุ (X2) 25-32 ป    ให      1    คะแนน (คาอํานาจการทํานายเทากับ1.089) 
   33-40 ป    ให      2  คะแนน 
   41-48 ป    ให     3        คะแนน 
   49-56 ป    ให      4        คะแนน 
   57 ปขึ้นไปให     5        คะแนน 
ดัชนีมวลกาย (X4)       อยูระหวาง 18.5-23 ให      1       คะแนน (คาอํานาจการทํานายเทากับ 1.162) 
           มากกวา 23              ให     2       คะแนน 
โรคทางพันธุกรรม  (X3) ไมมีโรคความดันโลหิตสูง              ให              0         คะแนน  
                           มีพันธุกรรมเปนความดันโลหิตสูง               ให              1        คะแนน 
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สําหรับการบริโภคเกลือโซเดียมสูง( (X5) ไมมีการถวงน้ําหนักคะแนนเนื่องจากเปนตัวแปร
ที่ไมไดอยูในสมการทํานาย แตกําหนดคาคะแนนใหเร่ิมตนที่ 0 ดังนี้ 
  ไมรับประทาน     เทากับ          0    คะแนน 
   รับประทาน          เทากับ                  1    คะแนน 

การสูบบุหร่ี/ยาเสน (X7) ไมมีการถวงน้ําหนักคะแนนเนื่องจากเปนตัวแปรที่ไมไดอยูใน
สมการทํานาย แตกําหนดคาคะแนนใหเร่ิมตนที่ 0 เชนกัน ดังนี้ 
    ไมสูบ         เทากับ           0     คะแนน 
      สูบ             เทากับ       1     คะแนน 

การบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของคาเฟอีน (X9) ไมมีการถวงน้ําหนักคะแนนเนื่องจาก
เปนตัวแปรที่ไมไดอยูในสมการทํานายและกําหนดคาคะแนนใหเร่ิมตนที่ 0 ดังนี้ 
  ไมดื่ม        เทากับ          0      คะแนน 
       ดื่ม           เทากับ          1      คะแนน 

การบริโภคเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอล ( X6) ไมมีการถวงน้ําหนักคะแนนเพราะ
เปนตัวแปรที่ไมไดอยูในสมการทํานายแตกําหนดคาคะแนนใหเร่ิมตนที่ 0 ดังนี้ 
  ไมดื่ม         เทากับ          0       คะแนน 

       ดื่ม              เทากับ           1        คะแนน 
การมีภาวะเครยีด ( X10) ไมมีการถวงน้าํหนักคะแนนเนื่องจากเปนตวัแปรที่ไมไดอยูใน

สมการทํานายเชนกันกําหนดคาคะแนนใหเร่ิมตนที่ 0 ดังนี้ 
   ไมเครียด               เทากับ         0       คะแนน 
     เครียด                 เทากับ          1       คะแนน 

การขาดการออกกําลังกาย ( X8) ไมมกีารถวงน้ําหนกัคะแนนเนื่องจากเปนตวัแปรที่ไมได
อยูในสมการทาํนาย กําหนดคาคะแนนใหเร่ิมตนที่ 0 ดังนี้ 
    ไมไดปฏิบัตบิอย     เทากับ       0        คะแนน 
                 ปฏิบัติประจํา          เทากับ         1        คะแนน 
          เมื่อผูรับบริการตอบคําถามทุกขอ ก็จะนําคะแนนมารวมกัน แลวแปลผลคะแนนความเสี่ยงซ่ึง
ผูวิจัยแบงเกณฑความเสี่ยงไว 3 ชวงและแปลผลความเสี่ยงเพื่อเปนแนวทางในการตดิตามดูแลดังนี้ 
มีความเสี่ยงนอย  หมายความวา ผูใหบริการตองใหคําแนะนําและติดตามการ 
     เปล่ียนแปลงพฤติกรรมเสี่ยงเปนระยะ ๆ 
มีความเสี่ยงปานกลาง หมายความวา ผูใหบริการตองใหคําแนะนําและติดตามการ 
     เปล่ียนแปลงพฤติกรรมเสี่ยงสม่ําเสมอ 
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มีความเสี่ยงมาก  หมายความวา ผูใหบริการตองใหคําแนะนําและติดตามการ 
     เปล่ียนแปลงพฤติกรรมเสี่ยงอยางใกลชิด 
 ดังนั้น  จึงสามารถออกแบบเครื่องมือคัดกรองความเสีย่งตอการเกดิภาวะความดันโลหิตสูง
ชนิดไมทราบสาเหตุสําหรับพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนได  ดังนี ้
 

แบบคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิดภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ 
(สําหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชมุชน) 

คําชี้แจง   1. ใชสอบถามสําหรับผูที่มีอายตุั้งแต 25 ปขึ้นไป 
   2. แบบคัดกรองนี้ประกอบดวยขอมูล 4 สวน สวนที่ 1 คือ ขอมูลทั่วไปและขอมูลสุขภาพ 

สวนที่ 2 คือ การตรวจรางกาย สวนที่ 3 คือการประเมินตนเองเกีย่วกบัพฤติกรรมเสี่ยงและสวนที ่ 4 
คือ คาความดนัโลหิต 

3.ใหกรอกขอมูลใหครบถวนทุกขอและใสคะแนนความเสี่ยงประจําขอ 
    4. รวมคะแนนความเสีย่งที่ไดทั้งหมดและแปลผลตามเกณฑที่กําหนดไว 

สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปและขอมูลสุขภาพ 
1. เพศ           หญิง (0 คะแนน)  เพศชาย (1 คะแนน) 

คะแนนที่ได  
………………….    

 2. อายุ                         25-32 ป  (1 คะแนน) 
                                    33-40 ป  (2 คะแนน) 
                                    41-48 ป  (3 คะแนน) 
                                    49-56 ป  (4 คะแนน) 
                                    57 ปขึ้นไป (5 คะแนน) 

 
 
 
 
…………………..   

3. ประวัติการเจ็บปวยดวยโรคทางพันธุกรรม 
                                     ไมมีโรคความดันโลหิตสูง       (0 คะแนน) 
                                      มีโรคความดันโลหิตสูง           (1 คะแนน)         

 
 
……………………  

สวนท่ี 2 การตรวจรางกาย 
1. น้ําหนกั…………….กิโลกรัม   สวนสูง………………เมตร 
2. ดัชนีมวลกายคํานวณจาก      น้ําหนกั 
                                              สวนสูง(เมตร2)     เทากับ……………….   
                                    18.5-23        (1 คะแนน)             
                                    > 23             (2 คะแนน)                                       

 
 
 
 
 
……………………  
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แบบคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิดภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ 
(สําหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชมุชน) (ตอ) 

 
สวนท่ี 3 การประเมินตนเองเกี่ยวกับพฤติกรรมเสี่ยง 
1.ทานชอบรับประทานอาหารที่มีรสเค็มหรือมีสวนประกอบของเกลือ
โซเดียมสูง เชน อาหารอีสาน ปลารา ของหมักดอง ปลาเค็ม อาหาร
กระปอง เปนตน 

                       ไมชอบรับประทาน  ( 0  คะแนน) 
                        ชอบรับประทาน      ( 1  คะแนน) 

 
 
 
 
 
…………………..   

2.ทานสูบบุหร่ีมากกวา 10 มวน/วัน 
                         ไมใช     ( 0  คะแนน) 

                                 ใช         ( 1  คะแนน) 

 
 
………………………6 
  

3.ใน1สัปดาห ทานดื่มเครือ่งดื่มที่มีสวนผสมของคาเฟอีน เชน ชา 
กาแฟ เครื่องดืม่ชูกําลัง เชน ลิโพ กระทิงแดง น้ําอัดลม เชน โคก เปบซี่
หรือไม 

                         ไมใช     ( 0  คะแนน) 
                                  ใช        ( 1  คะแนน) 

 
 
 
……………………….7 

 4. ใน1สัปดาห ทานดื่มเครือ่งดื่มที่มีสวนผสมของแอลกอฮอลมากกวา 
2แกว/วนั 

                         ไมใช      ( 0  คะแนน) 
                                         ใช         ( 1  คะแนน) 

 
 
 
……………………….8 

 5. ทานมีภาวะเครียด เชน หงุดหงดิหรือรําคาญใจ นอนไมหลับคิด
มาก/กังวลใจ ปวดหวัขางเดยีวหรือขมับทั้งสองขางหรือไม 

                         ไมใช      ( 0  คะแนน) 
                                         ใช         ( 1  คะแนน) 

 
 
 
……………………….9 

6.ใน 1 สัปดาหที่ผานมา ทานออกกําลังกายหรือมีกิจกรรมทางกายนาน
อยางนอย 30 นาทีหรือไม 

                         ไมใช      ( 0  คะแนน) 
                                         ใช         ( 1  คะแนน) 

 
 
 
……………………….V 
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แบบคัดกรองความเสี่ยงตอการเกิดภาวะความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ 
(สําหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชมุชน) (ตอ) 

 
สวนท่ี4 คาความดันโลหิต (วัดแขน 2 ขางขณะพกัอยางนอย 20 นาที 2 
คร้ังหางกันครัง้ละ15-20 นาที) 
คร้ังที่ 1………………………มิลลิเมตรปรอท 
คร้ังที่ 2………………………มิลลิเมตรปรอท 
คาเฉลี่ยความดันโลหิต  (คาครั้งที่1+ คาครั้งที่2 )  
                                                   2 
                              SBP < 120 mmHg., DBP < 80 mmHg. 
                              SBP > 120 mmHg., DBP > 80 mmHg. 

 +   +  + + 
+6+7+8+9+V 

=…………………คะแนน 
 

 
 การแปลผล 
คาคะแนนนอยกวา 5 คะแนน     หมายถึง     มีความเสี่ยงนอย ผูใหบริการตองใหคําแนะนําและ 
                                                                      ติดตามการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเสี่ยงเปนระยะ ๆ 
คาคะแนนระหวาง 6-10 คะแนน หมายถึง   มีความเสี่ยงปานกลาง ผูใหบริการตองใหคําแนะนําและ 
                                                                      ติดตามการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเสี่ยงสม่ําเสมอ 
คาคะแนนมีคา 11-15 คะแนน     หมายถึง   มีความเสี่ยงมาก ผูใหบริการตองใหคําแนะนําและ 
                                                                      ติดตามการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเสี่ยงอยางใกลชิด 

 

 
 
 
 

 
 


