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บทคัดย่อ
หลักการและวัตถุประสงค์: การตรวจสุขภาพและคัดกรองสุขภาพบุคลากรประจ�ำปี 

เป็นส่วนหนึ่งของการเฝ้าระวังสุขภาพ ป้องกันการเกิดโรค ลดโอกาสของการเกิดภาวะแทรกซ้อน

และลดระดับความรุนแรงของปัญหาสุขภาพ อีกทั้งข้อมูลภาวะสุขภาพ สามารถน�ำสู่การติดตาม

ภาวะสุขภาพและวางแผนด้านการสร้างเสริมสุขภาพส�ำหรับบุคลากรอย่างต่อเน่ือง การศึกษาน้ี

จงึมวีตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษาภาวะสขุภาพของบคุลากร คณะแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลัยขอนแก่น

วิธีการศึกษา: การศึกษาเชิงพรรณนา (descriptive study) โดยศึกษาจากรายงานผล

การตรวจสขุภาพประจ�ำปี พ.ศ. 2557 ของบคุลากรผู้เข้ารับการตรวจสุขภาพ ท่ีคลินิกตรวจสุขภาพ

บุคลากร หน่วยสร้างเสริมสุขภาพ งานเวชกรรมสังคม โรงพยาบาลศรีนครินทร์ ระหว่างวันท่ี 

14 พฤษภาคม 2557-31 กรกฎาคม 2557 จ�ำนวน 875 ราย วิเคราะห์ข้อมูล โดยใช้สถติเิชงิพรรณนา 
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ผลการศกึษา: บคุลากรทีร่บัการตรวจสขุภาพส่วนใหญ่เป็นเพศหญงิ ร้อยละ 78.17 อายุ

เฉลี่ย 40.55 ปี มีดัชนีมวลกายปกติ ร้อยละ 46.51 รองลงมา คือ มีภาวะอ้วนระดับ 1 และภาวะ

น�้ำหนักเกินร้อยละ 18.74 และ 17.94 ตามล�ำดับ มีภาวะความดันโลหิตสูงร้อยละ 4.23 เป็น

ความดนัโลหติสงูระยะที ่1 ร้อยละ 3.43 ระดบัน�ำ้ตาลในเลือดหลังงดน�ำ้งดอาหารมภีาวะเส่ียงต่อ

การเป็นเบาหวาน ร้อยละ 7.33 มีภาวะเป็นเบาหวาน ร้อยละ 3.84 มีภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ

ร้อยละ 67.58 มีภาวะไขมันคอเลสเตอรอลสูงร้อยละ 56.96 ผลตรวจเอกซเรย์ทรวงอก

พบความผิดปกติร้อยละ 10.31 พบสงสัยเป็นวัณโรคร้อยละ 1.05 ภาวะสุขภาพของบุคลากร

โดยรวมพบความผิดปกติอย่างใดอย่างหนึ่งร้อยละ 66.17

สรุป: ภาวะสุขภาพของบุคลากรส่วนใหญ่มีความผิดปกติ โดยพบภาวะไขมันในเลือด

ผิดปกติมากที่สุด โดยเฉพาะไขมันคอเลสเตอรอลในเลือดสูง จึงควรมีการวางแผนด้านการสร้าง

เสรมิสขุภาพ จดักจิกรรมให้ความรูท้กัษะ และสร้างแรงจงูใจ รวมท้ังจดักจิกรรมการออกก�ำลังกาย

ที่เหมาะสมเพื่อให้เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพที่น�ำสู่การมีภาวะสุขภาพดี

Abstract
Background and Objective: Annual health check-up can find the disease in the 

early stage, and also get good outcomes, less the severity, complications or disable. 

In addition, health information status are useful forpersonnel’s health promotion. 

This research aims to study the health status of personnel in Faculty of Medicine, 

Khon Kaen University.

Methods: Descriptive study was conducted during 14 May 2014 - 31 July 2014 

by collected the report of 875 persons from Personnel Health Check-up Clinic, Health 

Promotion Unit, Srinagarind Hospital,Faculty of Medicine, Khon Kaen University. 

The collected data was analyzed by Descriptive statistics.

Results: The results found that mostly personnel are female 78.17%, mean age 

40.55 years, with the majority of normal body mass index (BMI) 46.51%, followed by obese 

class 1 and overweight 18.74% and 17.94%, respectively. Hypertension(HT) 4.23%, mainly stage 

1 HT 3.43%, impaired fasting glucose 7.33 %, diabetes 3.84 %. Dyslipidemia 67.58% 

mainly hypercholesterolemia56.96 %.And abnormal chest x-ray showed 10.31%, suspects 

pulmonary tuberculosis 1.05 %. Overall health status of personnel was abnormal 66.17%. 

Conclusion: It was concluded that most of personnel’s health status were abnormal. 

Dyslipidemia found mostly unusual. The Faculty should have a plan for health 

promotion by giving more knowledge and motivation. Appropriate physical activities 
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should be added up for health behavior changing achievement which will lead to a good 

healthy condition.

Keywords: Health status, annual health check-up, Personnel

บทน�ำ
สุขภาพเป็นพืน้ฐานทีส่�ำคญัต่อการพฒันาคณุภาพชวีติของบคุคล1 ปัจจุบนัพบว่าภาวะ

สุขภาพของคนไทยมีแนวโน้มเปลี่ยนไปเนื่องจากประชาชนมีปัจจัยเส่ียงท้ังปัจจัยพันธุกรรมและ

สิ่งแวดล้อมมากขึ้นจากการเปลี่ยนแปลงทางเศรษฐกิจ สังคมและเทคโนโลยี ท�ำให้วิถีชีวิตมีการ

เปลี่ยนแปลง เช่น เร่งรีบกับการท�ำงาน ค่านิยมในการบริโภค บริโภคอาหารโดยไม่ได้ค�ำนึงถึง

คุณค่าทางโภชนาการ  มีการเคลื่อนไหวร่างกายน้อยลง ขาดการออกก�ำลังกาย เครียด2  ซึ่งการ

ด�ำเนินชีวิตและพฤติกรรมสุขภาพของบุคคลเป็นปัจจัยส�ำคัญของการเกิดโรคหลายชนิดที่เป็น

สาเหตุการเจ็บป่วยและสาเหตุการตาย จากการส�ำรวจสภาวะสุขภาพคนไทยทั่วประเทศโดยการ

ตรวจร่างกายครั้งที่ 4 พ.ศ. 2551-2552 พบว่า ความชุกของบางปัจจัยเสี่ยงมีแนวโน้มเพิ่มขึ้น 

เช่น ภาวะอ้วนและภาวะไขมันในเลอืดสงู การกนิผักผลไม้ไม่เพยีงพอ และภาวะโลหติจาง บางปัจจัย

อยู่ในสถานการณ์คงเดมิ ได้แก่ โรคเบาหวาน และโรคความดนัโลหติสงู3 และจากรายงานความชกุ

ของโรคเมตาบอลิซึม (Metabolic syndrome) ในคนอเมริกัน ปี พ.ศ. 2542 -2554 พบว่า 

มีความชุกของโรคอ้วนเพิ่มขึ้นจากร้อยละ 45.4 เป็นร้อยละ 56.14 จากปัญหาสุขภาพที่นับวันจะ

เพิ่มมากข้ึน โดยเฉพาะปัญหาสุขภาพที่เกิดจากโรคท่ีสามารถป้องกันได้ องค์การอนามัยโลก

จึงให้ความส�ำคัญสุขภาพในมิติใหม่ รวมทั้งกระทรวงสาธารณสุขยังได้ก�ำหนดนโยบายการสร้าง

เสริมสุขภาพเนื่องจากมีความคุ้มทุนมากกว่าการซ่อมสุขภาพท่ีเป็นการดูแลสุขภาพเชิงรับ1 

ถ้าบุคคลสามารถรับผิดชอบต่อตนเอง ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพให้เหมาะสมก็จะเกิดผลดี

และมีสุขภาวะ ท�ำให้มคีณุภาพชวีติทีด่ ีการท�ำงานมปีระสทิธภิาพมากขึน้ ลดการขาดงาน ลดการ

เจ็บป่วยและลดค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล นอกจากนี้อีกวิธีการหนึ่งที่ส�ำคัญคือการตรวจ

สุขภาพและคัดกรองสุขภาพ ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งของการเฝ้าระวังสุขภาพ ป้องกันไม่ให้เกิดโรคและ

ลดโอกาสของการเกิดภาวะแทรกซ้อนต่างๆ  ในอนาคต อีกทั้งยังเป็นการลดภาระค่าใช้จ่ายของ

ครอบครัวและประเทศ ซึ่งถือเป็นการส่งเสริมการพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน 

คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น เป็นสถาบันการศึกษาที่ผลิตบัณฑิต

สาขาแพทย์ ซึ่งมีทั้งบุคลากรทางการแพทย์ และบุคลากรสายสนับสนุนมีภาระท่ีต้องรับผิดชอบ

มาก และเร่งรีบกับการท�ำงาน ด้วยเวลาที่จ�ำกัดในแต่ละวัน หรือเนื่องจากความเหน็ดเหนื่อยใน

ภาระกจิการงาน ท�ำให้ไม่มเีวลาในการดูแลสุขภาพและปฏบิตัพิฤตกิรรมสร้างเสรมิสุขภาพตนเอง

เช่น การออกก�ำลงักาย การพกัผ่อนหย่อนใจ เพือ่คลายเครียด เป็นต้นอกีท้ังบคุลากรทางการแพทย์
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ต้องสัมผัสกบัเช้ือโรคจากผูป่้วย สิง่แวดล้อม อาจได้รับเชือ้โรคและมกีารติดเชือ้ตามมาได้5 จงึท�ำให้

เกิดความเครียด และวิตกกังวล ซึ่งถ้าภาวะดังกล่าว เกิดขึ้นเป็นระยะเวลาติดต่อกันนานๆ  จะส่ง

ผลกระทบทั้งสุขภาพกายและสุขภาพจิตได้ ดังน้ัน คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 

เล็งเห็นความส�ำคัญดังกล่าว และเพื่อสร้างเสริมสุขภาพบุคลากรตามนโยบายการสร้าง

เสริมสุขภาพของโรงพยาบาล และนโยบายของมหาวิทยาลัยขอนแก่น ในการเป็นมหาวิทยาลัย

แห่งการสร้างเสริมสุขภาพ (healthy campus) จึงได้ก�ำหนดนโยบายให้มีการด�ำเนินการตรวจ

สุขภาพประจ�ำปีอย่างต่อเนื่อง เพ่ือให้สามารถค้นหาโรคหรือปัจจัยเสี่ยงต่อสุขภาพบุคลากรใน

ระยะเร่ิมแรก หากบคุลากรได้รบัการวนิจิฉยัโรคในระยะเริม่ต้นของโรค และมกีารดแูลรกัษาอย่าง

ถูกต้องต่อเนื่อง จะท�ำให้สามารถชะลอพัฒนาการของโรคและลดระดับความรุนแรงของปัญหา

สุขภาพได้อย่างมาก เนื่องจากสุขภาพของบุคลากร มีผลต่อประสิทธิภาพในการท�ำงาน ถ้าภาวะ

สุขภาพดี บุคลากรย่อมท�ำงานได้อย่างเต็มความสามารถอีกท้ังเพื่อให้มีข้อมูลพื้นฐานในภาวะ

สุขภาพของบุคลากร ท่ีจะน�ำสู่การดูแล รักษา ติดตามภาวะสุขภาพของบุคลากรอย่างต่อเนื่อง 

จากเหตผุลดงักล่าวข้างต้นผูว้จิยัจงึสนใจทีจ่ะศกึษาภาวะสขุภาพของบคุลากรคณะแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยขอนแก่น ที่เข้ารับการตรวจสุขภาพประจ�ำปี พ.ศ. 2557 ทั้งนี้เพื่อเป็นข้อมูลพื้นฐาน

ในการวางแผนนโยบายด้านการสร้างเสรมิสขุภาพส�ำหรบับคุลากร รวมท้ังเผยแพร่ประชาสัมพนัธ์

ให้บุคลากรและกลุ่มเสี่ยงทราบน�ำไปสู่การรณรงค์เพื่อสร้างเสริมสุขภาพป้องกันโรคในบุคลากร

โดยการลดปัจจัยเสี่ยงต่อโรคช่วยให้บุคลากรมีคุณภาพชีวิตท่ีดี และสามารถปฏิบัติหน้าท่ี

รับผิดชอบได้อย่างเต็มประสิทธิภาพและมีคุณภาพ การศึกษาครั้งนี้ จึงมีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษา

ภาวะสุขภาพของบุคลากรคณะแพทยศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น

วิธีการศึกษา
การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาเชิงพรรณนา (descriptive study) โดยศึกษาจากข้อมูล

รายงานผลการตรวจสุขภาพประจ�ำปี 2557 ของบุคลากรผู้เข้ารับการตรวจสุขภาพ ที่คลินิกตรวจ

สุขภาพบุคลากร หน่วยสร้างเสรมิสขุภาพ งานเวชกรรมสังคม โรงพยาบาลศรีนครินทร์ ระหว่างวันท่ี 

14 พฤษภาคม 2557-31 กรกฎาคม 2557 กลุม่ตวัอย่างทีใ่ช้ในการวจิยัครัง้นี ้คอื บคุลากรคณะแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลับขอนแก่นที่เข้ารับการตรวจสุขภาพประจ�ำปี พ.ศ. 2557 จ�ำนวน 875 ราย การศึกษา

ครั้งนี้ได้ผ่านการพิจารณารับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 

เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาเป็นแบบบันทึกข้อมูล ประกอบด้วย 1) แบบบันทึกการ

ตรวจสุขภาพประจ�ำปี พ.ศ. 2557 ส�ำหรับบุคลากร คณะแพทยศาสตร์มหาวิทยาลัยขอนแก่นของ

คลินิกตรวจสุขภาพบุคลกรประจ�ำปี หน่วยสร้างเสริมสุขภาพ งานเวชกรรมสังคม โรงพยาบาล

ศรีนครินทร์คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 2) ใบรายงานผลตรวจสุขภาพประจ�ำปี 
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พ.ศ. 2557 ส�ำหรับบุคลากร คณะแพทยศาสตร์มหาวิทยาลัยขอนแก่น ของคลินิกตรวจสุขภาพ

บุคลากรประจ�ำปี หน่วยสร้างเสริมสุขภาพ งานเวชกรรมสังคม โรงพยาบาลศรีนครินทร์ 

คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น

การเก็บรวบรวมข้อมูลด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลในแบบบันทึกการตรวจสุขภาพ

ประจ�ำปี 2557 และใบรายงานผลตรวจสุขภาพประจ�ำปี พ.ศ. 2557 ส�ำหรับบุคลากร 

คณะแพทยศาสตร์มหาวทิยาลยัขอนแก่น ของคลินิกตรวจสุขภาพบคุลากรประจ�ำปี หน่วยสร้างเสรมิ 

สุขภาพ งานเวชกรรมสังคม โรงพยาบาลศรีนครินทร์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น

วิเคราะห์ข้อมูล ใช้สถิติเชิงพรรณนา (descriptive statistics)ได้แก่ แจกแจงความถี่ 

ร้อยละค่าเฉลี่ย และ ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน

ผลการศึกษา
กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้ จ�ำนวน 875 ราย ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 78.17 

อายุอยู่ในช่วง 20-39 ปี ร้อยละ 50.17 อายุเฉลี่ย 40.55 ป ี(ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 11.40) และ

เป็นพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาล ร้อยละ 26.40 (ตารางที่ 1)

ผลตรวจสุขภาพ พบภาวะสุขภาพท่ีมีความผิดปกติอย่างใดอย่างหน่ึง ร้อยละ 66.17 

โดยพบ ความผิดปกติในเพศชายมากกว่าหญิง เพศชาย ร้อยละ 76.44 และหญิง ร้อยละ 63.30 

ส่วนใหญ่ อายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป ร้อยละ 88.24 รองลงมา คือ ช่วงอายุ 40-59 ปี ร้อยละ 88.06 

และพบว่าบุคลากรต�ำแหน่งช่างมีความผิดปกติอย่างใดอย่างหนึ่งทุกราย รองลงมาเป็นพนักงาน

การแพทย์คนงานและ อาจารย์ ร้อยละ 85.71 และ 77.55 ตามล�ำดับ (ตารางที่ 2)

ภาวะสุขภาพทั่วไป ส่วนใหญ่ พบว่า มีเส้นรอบเอวปกติร้อยละ 70.97 พบเส้นรอบเอว

เกินเกณฑ์ (หญิง ≥ 80 ซม. ชาย ≥ 90 ซม.) ในเพศชายมากกว่าเพศหญิง ดัชนีมวลกายส่วนใหญ่

อยู่ในระดับปกติ (18.50-22.90) ร้อยละ 46.51 มีภาวะน�้ำหนักเกิน (23.0-24.99) อ้วนระดับ 1 

(25.0-29.99) และอ้วนระดับ 2 (> 30) ร้อยละ 17.94 18.74 และ 5.49 ตามล�ำดับ โดยพบว่า

เพศชายส่วนใหญ่มีดัชนีมวลกายน�้ำหนักเกิน-อ้วนระดับ 2 (> 22.99) ร้อยละ 57.59 มากกว่า

เพศหญิงท่ีพบร้อยละ 42.17 ส่วนความดันโลหิตปกติพบร้อยละ 95.77 ซ่ึงความดันโลหิตสูง 

(≥ 140/90) พบร้อยละ 4.23 โดยพบมากในเพศชาย (ตารางที่ 3) ภาวะสุขภาพทั่วไป เมื่อจ�ำแนก

ตามอายุ พบความผิดปกติมากในช่วงอายุ 40-59 ปี โดยร้อยละ 40.05 มเีส้นรอบเอวเกินเกณฑ ์

และร้อยละ 56.72 มีดัชนีมวลกายน�้ำหนักเกิน-อ้วนระดับ 2 (> 22.99) ส่วนความดันโลหิตสูง 

(≥ 140/90) พบ มากในอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป ร้อยละ 17.65 (ตารางที่ 4)

ส�ำหรบัผลตรวจทางห้องปฏบิตักิาร พบว่า ความสมบรูณ์ของเมด็เลอืด (CBC) พบความ

ผิดปกติ (ซีดและเม็ดเลือดแดงขนาดเล็ก) ร้อยละ 49.71 โดยพบมากในเพศหญิง และช่วงอาย ุ
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20-39 ปี ส่วนการท�ำงานของไต (RFT) และการท�ำงานของตับ (LFT) พบความผิดปกติร้อยละ 

0.69 และ ร้อยละ 0.46 ตามล�ำดับ พบมากในเพศชาย และช่วงอายุ 40-59 ปี (ตารางที่ 5 และ 6) 

ส่วนผลการตรวจระดบัน�ำ้ตาลและไขมนัในเลอืด พบระดบัน�ำ้ตาลในเลอืดสงู ร้อยละ 11.17 โดยพบ

ภาวะ impaired fasting glucose ร้อยละ 7.33 และ ภาวะ DM ร้อยละ 3.84 ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย 

พบร้อยละ 19.71 และอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป ร้อยละ 16.12 ผลตรวจภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ 

พบร้อยละ 67.58 พบในเพศชายร้อยละ 69.14 และเพศหญิง ร้อยละ 66.99 และพบมากใน

ช่วงอายุ 40-59 ปี ร้อยละ 71.77 โดยส่วนใหญ่พบไขมันคอเลสเตอรอลในเลือดสูงร้อยละ 56.96 

รองลงมาเป็นไขมันแอลดีแอล (LDL) ในเลือดสูง ร้อยละ 18.32 (ตารางที่ 7 และ 8) 

ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง (n = 875)

ข้อมูลทั่วไป จ�ำนวน (ร้อยละ)
เพศ

ชาย 191 (21.83)
หญิง 684 (78.17)

อายุ (ปี)
20-39 439 (50.17)
40-59 402 (45.94)
60 ขึ้นไป 34 (3.89)

อายุเฉลี่ย 40.55 (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 11.40)
ต�ำแหน่ง

แพทย์ 89 (10.17)
อาจารย์ 98 (11.20)
ทันตแพทย์ ผู้ช่วยทันตแพทย์ 10 (1.14)
เภสัชกร ผู้ช่วยเภสัชกร 18 (2.06)
พยาบาล ผู้ช่วยพยาบาล 231 (26.40)
เทคนิคการแพทย์ เจ้าหน้าที่ห้องปฏิบัติการ 135 (15.43)
นักวิชาการสาธารณสุข และวิชาชีพอื่นๆ 13 (1.49)
พนักงานการแพทย์ คนงาน 49 (5.60)
เจ้าหน้าที่ภาควิชา และส�ำนักงาน 201 (22.97)
ครู/พี่เลี้ยง 22 (2.51)
ช่าง 9 (1.03)

บุคลากรรับการตรวจเอกซเรย์ทรวงอกจ�ำนวน 669 ราย ร้อยละ 76.46 พบผลผิดปกติ 

ร้อยละ 10.31 ส่วนใหญ่พบในเพศหญิง ร้อยละ 8.67 โดยความผิดปกติที่พบมากที่สุด คือ ภาวะ

หัวใจโต ร้อยละ 4.19 ส่วนพบก้อนและสงสัยวัณโรค พบร้อยละ 1.49 และ 1.05 (ตารางที่ 9) 
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ตารางที่ 2 ภาวะสุขภาพของบุคลากรจ�ำแนกลักษณะกลุ่มตัวอย่าง (n = 875)

ข้อมูลทั่วไป
ปกติ

จ�ำนวน (ร้อยละ)

ผิดปกติ

จ�ำนวน (ร้อยละ)
เพศ

ชาย 45 (23.56) 146 (76.44)
หญิง 251 (36.70) 433 (63.30)

อายุ (ปี)
20-39 244 (55.58) 195 (44.42)
40-59 48 (11.94) 354 (88.06)
60 ขึ้นไป 4 (11.76) 30 (88.24)

ต�ำแหน่ง
แพทย์ 35 (39.33) 54 (60.67)
อาจารย์ 22 (22.45) 76 (77.55)
ทันตแพทย์ ผู้ช่วยทันตแพทย์ 4 (40.00) 6 (60.00)
เภสัชกร ผู้ช่วยเภสัชกร 8 (44.44) 10 (55.56)
พยาบาล ผู้ช่วยพยาบาล 104 (45.02) 127 (54.98)
เทคนิคการแพทย์ เจ้าหน้าที่ห้องปฏิบัติการ 35 (25.93) 100 (74.07)
นักวิชาการสาธารณสุข และวิชาชีพอื่นๆ 5 (38.46) 8 (61.54)
พนักงานการแพทย์ คนงาน 7 (14.29) 42 (85.71)
เจ้าหน้าที่ภาควิชา และส�ำนักงาน 67 (33.33) 134 (66.67)
ครู/พี่เลี้ยง 9 (40.91) 13 (59.09)
ช่าง 0 (0.00) 9 (100.00)

บุคลากรรบัการตรวจปัสสาวะและอจุจาระ จ�ำนวน 691 คน ร้อยละ 78.97 และ 319 คน

ร้อยละ 36.46 พบผลตรวจผิดปกติ ร้อยละ 12.30 และ 3.76 โดยผลอุจจาระที่ผิดปกติทั้งหมด คือ 

พบพยาธิ Blastocyst hominies vacuolated form

การตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก กลุ่มเป้าหมาย คือ ผู้หญิงอายุตั้งแต่ 20 ปี ขึ้นไป 

จ�ำนวน 684 คน มีผู้รับการตรวจจ�ำนวน 102 คน ร้อยละ 14.91 พบความผิดปกติร้อยละ 6.86 

โดยเป็นความผิดปกติของเซลล์ปากมดลูก ร้อยละ 3.92 ส�ำหรับการตรวจคัดกรองมะเร็งเต้านม

กลุ่มเป้าหมาย คือ ผู้หญิงที่มีประวัติเสี่ยง กรรมพันธุ์หรืออายุตั้งแต่ 40 ปี ขึ้นไป จ�ำนวน 334 คน 

มีผู้รับการตรวจจ�ำนวน 62 คน ร้อยละ 18.56 พบความผิดปกติร้อยละ 14.52 โดยพบก้อนและ

ถุงน�้ำ (cyst) ในเต้านม ร้อยละ 12.90
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ตารางที่ 3	 ภาวะสุขภาพของบุคลากร (เส้นรอบเอว ดัชนีมวลกาย ความดันโลหิต) จ�ำแนก

ตามเพศ (n = 875)

ภาวะสุขภาพ ชาย

จ�ำนวน (ร้อยละ)

หญิง

จ�ำนวน (ร้อยละ)

รวม

จ�ำนวน (ร้อยละ)
เส้นรอบเอว

ปกติ 135 (70.68) 486 (71.05) 621 (70.97)
ผิดปกติ 56 (29.32) 198 (28.95) 254 (29.03)

ดัชนีมวลกาย (กก./ตร.ม.)
< 18.5 (น�้ำหนักน้อย) 6 (3.14) 93 (13.60) 99 (11.31)
18.5-22.99 (น�้ำหนักปกติ) 75 (39.27) 332 (48.54) 407 (46.51)
23.0-24.99 (น�้ำหนักเกิน) 43 (22.51) 114 (16.67) 157 (17.94)
25.0-29.99 (อ้วนระดับ 1) 58 (30.37) 106 (15.50) 164 (18.74)
> 30 (อ้วนระดับ 2) 9 (4.71) 39 (5.70) 48 (5.49)

ความดันโลหิต (มม.ปรอท)
ปกติ 166 (86.91) 672 (98.25) 838 (95.77)
ความดันโลหิตสูง ≥ 140/90 21 (11.00) 9 (1.31) 30 (3.43)
ความดันโลหิตสูง ≥ 160/100 4 (2.09) 3 (0.44) 7 (0.8)

ตารางที่ 4	 ภาวะสุขภาพของบุคลากร (เส้นรอบเอว ดัชนีมวลกาย ความดันโลหิต) จ�ำแนกตาม

อายุ (n = 875)

ภาวะสุขภาพ
20-39 ปี

จ�ำนวน (ร้อยละ)

40-59 ปี

จ�ำนวน (ร้อยละ)

≥ 60 ปี

จ�ำนวน (ร้อยละ)

รวม

จ�ำนวน (ร้อยละ)
เส้นรอบเอว

ปกติ 358 (81.55) 241 (59.95) 22 (64.71) 621 (70.27)
ผิดปกติ 81 (18.45) 161 (40.05) 12 (35.29) 254 (29.03)

ดัชนีมวลกาย (กก./ตร.ม.)
< 18.5 (น�้ำหนักน้อย) 76 (17.31) 21 (5.22) 1 (2.94) 98 (11.20)
18.5-22.99 (น�้ำหนักปกติ) 236 (53.76) 153 (38.06) 18 (52.94) 407 (46.51)
23.0-24.99 (น�้ำหนักเกิน) 58 (13.21) 96 (23.88) 4 (11.76) 158 (18.06)
25.0-29.99 (อ้วนระดับ 1) 53 (12.07) 105 (26.12) 6 (17.65) 164 (18.74)
> 30 (อ้วนระดับ 2) 16 (3.64) 27 (6.72) 5 (14.71) 48 (5.49)

ความดันโลหิต (มม.ปรอท)
ปกติ 435 (99.09) 375 (93.28) 28 (82.35) 838 (95.77)
ความดันโลหิตสูง ≥ 140/90 4 (0.91) 20 (4.98) 6 (17.65) 30 (3.43)
ความดนัโลหติสงู ≥ 160/100 0 (0.00) 7 (1.74) 0 (0.00) 7 (0.80)
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ตารางที่ 5 	ภาวะสุขภาพของบุคลากร (ความสมบูรณ์ของเม็ดเลือด การท�ำงานของไต และ

การท�ำงานของตับ) จ�ำแนกตามเพศ (n = 875)

ภาวะสุขภาพ ชาย

จ�ำนวน (ร้อยละ)

หญิง

จ�ำนวน (ร้อยละ)

รวม

จ�ำนวน (ร้อยละ)
ความสมบูรณ์ของเม็ดเลือด (CBC)

ปกติ 118 (61.78) 322 (47.08) 440 (50.29)
ผิดปกติ 73 (38.22) 362 (52.92) 435 (49.71)

การท�ำงานของไต (RFT)
ปกติ 188 (98.43) 681 (99.56) 869 (99.31)
ผิดปกติ 3 (1.57) 3 (0.44) 6 (0.69)

การท�ำงานของตับ (LFT)
ปกติ 189 (98.95) 682 (99.71) 871 (99.54)
ผิดปกติ 2 (1.05) 2 (0.29) 4 (0.46)

ตารางที่ 6 	ภาวะสุขภาพของบุคลากร (ความสมบูรณ์ของเม็ดเลือด การท�ำงานของไต และ

การท�ำงานของตับ) จ�ำแนกตามอายุ (n = 875)

ภาวะสุขภาพ
20-39 ปี

จ�ำนวน (ร้อยละ)

40-59 ปี

จ�ำนวน (ร้อยละ)

≥ 60 ปี

จ�ำนวน (ร้อยละ)

รวม

จ�ำนวน (ร้อยละ)
ความสมบรูณ์ของเมด็เลอืด (CBC)

ปกติ 200 (45.56) 214 (53.23) 26 (76.47) 440 (50.29)
ผิดปกติ 239 (54.44) 188 (46.77) 8 (23.53) 435 (49.71)

การท�ำงานของไต (RFT)
ปกติ 439 (100.00) 399 (99.25) 31 (91.18) 869 (99.31)
ผิดปกติ 0 (0.00) 3 (0.75) 3 (8.82) 6 (0.69)

การท�ำงานของตับ (LFT)
ปกติ 437 (99.54) 400 (99.50) 34 (100.00) 871 (99.54)
ผิดปกติ 2 (0.46) 2 (0.50) 0 (0.00) 4 (0.46)
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ตารางที่ 7 	ภาวะสุขภาพของบุคลากร (ระดับน�้ำตาล และระดับไขมันในเลือด) จ�ำแนกตามเพศ 

(n = 546)

ภาวะสุขภาพ ชาย

จ�ำนวน (ร้อยละ)

หญิง

จ�ำนวน (ร้อยละ)

รวม

จ�ำนวน (ร้อยละ)
ระดับน�้ำตาล (FBS)

ปกติ 110 (80.29) 375 (91.69) 485 (88.83)
Impaired fasting glucose 15 (10.95) 25 (6.11) 40 (7.33)
DM 12 (8.76) 9 (2.20) 21 (3.84)

ระดับไขมัน (Lipid profile)
ปกติ 42 (30.66) 135 (33.01) 177 (32.42)
ผิดปกติ 95 (69.34) 274 (66.99) 369 (67.58)

ระดับไขมนัในเลอืดผดิปกต ิ(Dyslipidemia)
คอเลสเตอรอลสูง 75 (54.74) 236 (57.70) 311 (56.96)
ไตรกลีเซอไรด์สูง 37 (27.01) 54 (13.20) 91 (16.67)
เอลดีเอลสูง 35 (25.55) 65 (15.89) 100 (18.32)
เอซดีเอลต�่ำ 20 (14.60) 58 (14.18) 78 (14.29)

ตารางที่ 8 	ภาวะสุขภาพของบุคลากร (ระดับน�้ำตาล และระดับไขมันในเลือด) จ�ำแนกตามอายุ 

(n = 546)

ภาวะสุขภาพ
20-39 ปี

จ�ำนวน (ร้อยละ)

40-59 ปี

จ�ำนวน (ร้อยละ)

≥ 60 ปี

จ�ำนวน (ร้อยละ)

รวม

จ�ำนวน (ร้อยละ)
ระดับน�้ำตาล (FBS)

ปกติ 129 (94.85) 330 (87.07) 26 (83.87) 485 (88.83)
Impaired fasting glucose 4 (2.94) 32 (8.44) 4 (12.90) 40 (7.32)
DM 3 (2.21) 17 (4.49) 1 (3.23) 21 (3.85)

ระดับไขมัน (Lipid profile)      
ปกติ 61 (44.85) 107 (28.23) 9 (29.03) 177 (32.42)
ผิดปกติ 75 (55.15) 272 (71.77) 22 (70.97) 369 (67.58)
คอเลสเตอรอลสูง 61 (44.85) 234 (61.74) 16 (51.61) 311 (56.96)
ไตรกลีเซอไรด์สูง 13 (9.56) 69 (18.21) 9 (29.03) 91 (16.67)
เอลดีเอลสูง 16 (11.76) 78 (20.58) 6 (19.35) 100 (18.32)
เอซดีเอลต�่ำ 18 (13.24) 56 (14.78) 4 (12.90) 78 (14.29)
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ตารางที่ 9 	ผลตรวจเอกซเรย์ทรวงอกจ�ำแนกเพศ (n = 669)

ผลเอกซเรย์ทรวงอกผิดปกติ
ชาย

จ�ำนวน (ร้อยละ)

หญิง

จ�ำนวน (ร้อยละ)

รวม

จ�ำนวน (ร้อยละ)
ปอดหนาตัว 1 (0.15) 10 (1.49) 11 (1.64)
หลอดเลือดแดงแข็งตัว 4 (0.60) 5 (0.75) 9 (1.35)
สงสัยวัณโรค 1 (0.15) 6 (0.90) 7 (1.05)
พบก้อน 2 (0.30) 8 (1.20) 10 (1.49)
หัวใจโต 2 (0.30) 26 (3.89) 28 (4.19)
ปอดอักเสบ 1 (0.15) 1 (0.15) 2 (0.30)
ถุงลมโป่งพอง 0 (0.00) 2 (0.30) 2 (0.30)

รวม 11 (1.64) 58 (8.67) 69 (10.31)

วิจารณ์
การศึกษาภาวะสขุภาพของบคุลากรคณะแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัขอนแก่น จ�ำนวน 

875 ราย ส่วนใหญ่มีเส้นรอบเอวและดัชนีมวลกายปกติ แต่พบเส้นรอบเอวเกินมาตรฐาน ร้อยละ 

29.03 พบในเพศหญิง ร้อยละ 28.95 และเพศชายร้อยละ 29.30 และดัชนีมวลกายระดับอ้วน 

(BMI ≥ 25) ร้อยละ 24.23 พบมากในช่วงอายุ 40-59 ปี ร้อยละ 56.72 ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษา

ของอรพิน กิจลิขิตและนภดล สุชาติ6 ที่ศึกษาในโรงพยาบาลพุทธชินราช พิษณุโลก ที่พบเส้นรอบ

เอวเกินมาตรฐานในผู้หญิงมากกว่าเพศชาย และพบดัชนีมวลกายระดับอ้วน ร้อยละ 24.60 และ

สอดคล้องกับภาวะสุขภาพในบุคลากร คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ที่พบ

ดชันมีวลกายระดบัอ้วน ร้อยละ 25 แต่อตัราของดชันีมวลกายระดบัอ้วนในการศกึษาคร้ังน้ีต�ำ่กว่า

เมือ่เปรยีบเทยีบกบัผลการส�ำรวจสขุภาพประชาชนไทยโดยการตรวจร่างกายคร้ังท่ี 4 พบประชาชน

อายุ 15 ปีขึ้นไปมีภาวะอ้วนร้อยละ 34.703 ส�ำหรับความดันโลหิตสูง พบร้อยละ 4.23 พบในเพศ

ชายมากกว่าเพศหญิง และในช่วงอายุที่มากขึ้น ซึ่งสอดคล้องกับการรายงานการส�ำรวจสุขภาพ

ประชาชนไทยโดยการตรวจร่างกาย ครั้งที่ 5 ปี 25577 ที่พบความดันโลหิตสูงมากในเพศชายและ

ใกล้เคียงกับภาวะสุขภาพของเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลยโสธร ที่พบความดันโลหิตสูง ร้อยละ 4.308

การศึกษาน้ีตรวจพบระดับน�้ำตาลในเลือดสูงร้อยละ 11.17 ซึ่งเป็นอัตราที่ต�่ำกว่าเมื่อ

เทียบกับการศึกษาของที่พบร้อยละ 13.07 และการศึกษาของอรพิน กิจลิขิต6 (พบร้อยละ 14.5 

ส่วนภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ พบร้อยละ 67.58 โดยพบไขมันคอเลสเตอรอลในเลือดสูง

มากทีสุ่ด ร้อยละ 56.96 พบมากในเพศหญิง และอายตุัง้แต่ 40 ปีขึน้ไป ซึง่ใกล้เคยีงกบัการศกึษา

ในโรงพยาบาลพุทธชินราช6 พิษณุโลกที่พบภาวะไขมันคอเลสเตอรอลในเลือดสูงร้อยละ 57.80 

และการศกึษาของในโรงพยาบาลรามาธิบดแีละผลการส�ำรวจสขุภาพประชาชนไทยโดยการตรวจ
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ร่างกาย ปี 25577 รวมทั้งการรายงานของ National Health and Nutrition Examination Survey 

(NHANES) ปี ค.ศ. 2009-2010 ที่พบว่าเพศหญิงมีภาวะไขมันในเลือดผิดปกติมากกว่าเพศชาย

แต่ภาวะไขมนัคอเลสเตอรอลในเลอืดสงูท่ีพบมีอตัราต�ำ่กว่า โดยพบเพยีงร้อยละ 21.40 และ 13.4 

อย่างไรก็ตามถึงแม้ผลการศึกษาครั้งนี้จะพบอัตราภาวะไขมันคอเลสเตอรอลในเลือดสูงมากกว่า

ผลการส�ำรวจสขุภาพประชาชนไทยแต่เม่ือเปรยีบเทียบกบัภาวะสขุภาพ ของบคุลากรโรงพยาบาล

ศรีนครินทร์ เม่ือปี 2548 ทีพ่บถงึร้อยละ 84.199 แสดงให้เหน็ว่าภาวะไขมนัคอเลสเตอรอลในเลอืด

สงูในบคุลากรในโรงพยาบาลศรีนครนิทร์มแีนวโน้มลดลงมาก ส่วนผลตรวจความสมบรูณ์ของเมด็

เลือด พบความผิดปกติ ร้อยละ 49.71 พบมากในเพศหญิงช่วงอายุ 20-39 ปี ความผิดปกติที่พบ 

คือ ภาวะซีดและเม็ดเลือดแดงขนาดเล็ก ซึ่งอาจมีสาเหตุมาจากพันธุกรรมจากโรคหรือพาหะของ

ธาลัสซเีมยี ส�ำหรบัผลตรวจการท�ำงานของไตและการท�ำงานของตบั พบความผดิปกตติ�ำ่ ร้อยละ 

0.69 และร้อยละ 0.46 ตามล�ำดับ ส่วนผลตรวจปัสสาวะและอุจจาระ พบความผิดปกติร้อยละ 

12.30 และ 3.76 ตามล�ำดับ โดยอุจจาระที่ผิดปกติทั้งหมด พบพยาธิ Blastocysthominies vac-

uolated form ซึ่งเป็นพยาธิที่พบในผักสดที่ล้างไม่สะอาด

ส�ำหรับผลตรวจเอกซเรย์ทรวงอก พบมีความครอบคลุมของการตรวจ ร้อยละ 76.46 

ความผิดปกติท่ีพบมากที่สุด คือ ภาวะหัวใจโต โดยพบมากในเพศหญิง และความผิดปกติอ่ืนท่ี

พบ คอื พบก้อนในทรวงอกและสงสยัวณัโรค ร้อยละ 1.49 และ 1.05 ดงัน้ัน การส่งเสริมและสร้าง

ความเข้าใจให้บุคลากรเห็นความส�ำคัญของการตรวจเอกซเรย์ทรวงอก เป็นสิ่งที่ควรด�ำเนินการ 

เพื่อให้สามารถตรวจวินิจฉัยและรับการรักษาได้ทันในระยะแรกของโรค รวมทั้งโรงพยาบาล

สามารถด�ำเนนิการควบคมุและป้องกนัการแพร่กระจายของเชือ้ได้ทันเวลา ในกรณท่ีีสงสยัวณัโรค

การศึกษานี้ พบบุคลากรกลุ่มเสี่ยงรับการตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูกและมะเร็ง

เต้านมจ�ำนวนน้อย ร้อยละ 14.91 และ 18.56 ซึง่อตัราความครอบคลุมท่ีต�ำ่ อาจเน่ืองจาก บคุลากร

ยังไม่เห็นความส�ำคัญ รู้สึกอายที่จะรับการตรวจ ไม่มีเวลา ส่วนบางรายสามารถตรวจคัดกรอง

เต้านมได้ตรวจตนเอง อย่างไรก็ตาม เพื่อให้อัตราการตรวจครอบคลุม สามารถตรวจและค้นหา

โรคในระยะแรกได้ ตามเป้าหมายของการตรวจสุขภาพประจ�ำปี ดังน้ัน โรงพยาบาลจึงจ�ำเป็นท่ี

ต้องหาแนวทางหรือ กลยุทธ์ต่างๆ  ท่ีจะสามารถเพิ่มความครอบคลุมของการตรวจคัดกรองดัง

กล่าวให้มากขึ้น

สรุป
ภาวะสขุภาพของบคุลากรส่วนใหญ่มคีวามผดิปกต ิพบในเพศชายมากกว่าเพศหญงิ และ

พบมากในช่วงอายตุัง้แต่ 40 ปีข้ึนไป โดยพบภาวะไขมนัในเลอืดผดิปกติมากทีส่ดุ โดยเฉพาะไขมนั

คอเลสเตอรอลในเลือดสูง จึงควรมีการวางแผนด้านการสร้างเสริมสุขภาพ จัดกิจกรรมให้ความรู้
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ทักษะ และสร้างแรงจูงใจ รวมทั้งจัดกิจกรรมการออกก�ำลังกายท่ีเหมาะสมเพื่อให้เกิดการ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพที่น�ำสู่การมีภาวะสุขภาพดี

กิตติกรรมประกาศ
การศึกษาครั้งนี้ส�ำเร็จลุล่วงไปได้อย่างสมบูรณ์ คณะผู้วิจัยขอขอบคุณ กลุ่มตัวอย่าง

ทกุคน ขอบคณุคณะแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัขอนแก่น ทีส่นบัสนนุโครงการตรวจสขุภาพประจ�ำปี 

ส�ำหรับบุคลากร และสุดท้ายขอขอบคุณ นางกาญจนศรี สิงห์ภู่ พยาบาลเชี่ยวชาญ หัวหน้างาน

เวชกรรมสังคม ที่ให้ค�ำแนะน�ำและค�ำปรึกษาท�ำให้การศึกษาวิจัยด�ำเนินไปด้วยความเรียบร้อย
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