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บทที่  1 
         บทนํา 

1. ความสําคัญและความเปนมาของปญหา 
จากสถานการณสุขภาพของประชากรวัยทํางานจากขอมูลการเปนโรคของประชากรอายุ 25-59 ป มี

โรคเร้ือรังหรือโรคประจําตัว รอยละ 17.3 ซ่ึงพบวาวัยนี้มีวิถีชีวิตท่ีไมคอยเคล่ือนไหวรางกายหรือออกกําลัง
กาย  เปนมูลเหตุสําคัญท่ีทําใหเสียชีวิต จากโรคหลอดเลือดหัวใจตีบ โรคเบาหวานประเภท 2 และโรคมะเร็ง
ลําไสใหญ  ( สมชาย ล่ีทองอิน ,2547 ) ดานบริโภคอาหาร วัยทํางานมีแนวโนมรับประทานอาหารนอกบาน
มากข้ึน ทําใหพฤติกรรมการบริโภคอาหารของคนในเมืองเปล่ียนไป คือ นิยมบริโภคโปรตีน อาหารที่มี
ไขมันสูง(กองสุขศึกษา,2548) และนิยมซ้ืออาหารสําเร็จรูปหรือกึ่งสําเร็จรูป (จันทรเพ็ญ ชูประภาวรรณ 
,2543) ซ่ึงสงผลถึงภาวะ การเกิดโรคเร้ือรังหลายชนิด เชน ความดันโลหิตสูง เบาหวาน   ดานอารมณ การใช
ชีวิตอยูในสังคมท่ีมีการแขงขัน ดวยเหตุผลทางเศรษฐกิจ    สงผลกระทบตอวิถีชีวิตครอบครัว  บุคคลใน
ครอบครัว สงผลใหประชากรวัยทํางานมีความวิตกกังวล มีความเครียด (จันทรเพ็ญ ชูประภาวรรณ 2543)  
ซ่ึงลวนแลวแตเปนสาเหตุท่ีเกิดจากพฤติกรรมไมถูกตองของประชาชน กอใหเกิดโรคไรเช้ือเร้ือรังไดแก
ความดันโลหิตสูง,เบาหวาน,โรคของหัวใจและหลอดเลือดรวมถึงโรคมะเร็ง ไดกลายเปนปญหาสาธารณสุข
ที่สําคัญเปนสาเหตุการเจ็บปวยและตายอันดับตนๆของประเทศ 

ในปจจุบันจะเห็นไดวาความเจริญกาวหนาดานเทคโนโลยีตาง ๆ    มีการเปล่ียนแปลงตลอดเวลา
อยางไมหยุดนิ่ง ทําใหสังคมพัฒนาควบคูไปอยางรวดเร็วเชนกัน    ส่ิงท่ีเกิดเปล่ียนแปลงตาง ๆเหลานี้เปน
สาเหตุของปญหาสุขภาพสงผลกระทบตอประสิทธิภาพในการปฏิบัติหนาท่ีเชนกลุมขาราชการตํารวจมี
ภารกิจเกี่ยวกับการรักษาความสงบเรียบรอยและรักษาความปลอดภัยใหกับประชาชนจึงจําเปนตองมีกําลัง
พลท่ีมีสุขภาพรางกายแข็งแรงสมบูรณปราศจากโรคภัยไขเจ็บ แตเนื่องจากพฤติกรรมสุขภาพท่ีไมถูกตอง  
ไดแก  การทํางานท่ีตองแขงกับเวลา ขาดการออกกําลังกาย และการมีภาวะมลพิษตาง ในสภาพแวดลอม    
ทําใหรางกายอาจเกิดปญหาเกี่ยวกับสุขภาพพลานามัย การตรวจสุขภาพประจําปจะสามารถคัดกรองภาวะ
สุขภาพข้ันตนกอนการเกิดโรค หรือภาวะแทรกซอนจากโรค ถาหากพบวามีโรคจะไดรับการดูแลรักษา
ต้ังแตระยะเร่ิมตน สงผลใหไดรับการดูแลไดอยางทันทวงที 

ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี  ซ่ึงเปนหนวยงานท่ีมีหนาท่ีสงเสริมสุขภาพและสนับสนุนบริการ ,
วิชาการแกประชาชนทุกกลุมอายุ ซ่ึงเปนองคประกอบพื้นฐานในการพัฒนาสุขภาพของประชาชนเพ่ือใหมี
สุขภาพท่ีดี จึงไดจัดใหมีการดําเนินงานโครงการสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ี โดยการตรวจสุขภาพประจําป ซ่ึง
มีวัตถุประสงคเพื่อสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคในกลุมวัยทํางานโดยมีกลุมเปาหมายคือกลุมขาราชการ
ในจังหวัดอุบลราชธานีและจังหวัดใกลเคียง  และงานสงเสริมสุขภาพของหนวยตรวจสุขภาพเคล่ือนท่ีศูนย
อนามัยท่ี  7  อุบลราชธานี  มีแนวคิดท่ีจะศึกษาสถานการณผลการตรวจสุขภาพของขาราชการตํารวจท่ีเขา
รวมโครงการตรวจสุขภาพประจําปอยางตอเนื่องต้ังแตปงบประมาณ 2549- 2551   
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2. วัตถุประสงคการวิจัย 
เพื่อศึกษาสถานการณผลการตรวจสุขภาพของขาราชการตํารวจท่ีเขารวมโครงการตรวจสุขภาพและ

สงเสริมสุขภาพกับหนวยตรวจสุขภาพเคล่ือนท่ีของศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี ระหวางปงบประมาณ  
2549-2551 

3. ขอบเขตการวิจัย 
การวิจยัคร้ังนีจ้ะทําการศึกษาในกลุมขาราชการตํารวจในเขตจังหวัดอุบลราชธานี ศรีสะเกษ และ

ยโสธร ท่ีตรวจสุขภาพประจําป กับหนวยบริการตรวจสุขภาพเคล่ือนท่ีของศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี 
ต้ังแตปงบประมาณ 2549 - 2551 

4. นิยามศัพทเฉพาะ 

 ผลการตรวจสุขภาพ หมายถึง ผลการตรวจสุขภาพประจําป ประกอบดวย  
1. สุขภาพจากการตรวจรางกาย ไดแกน้าํหนัก สวนสูง ดัชนีมวลกาย ความดันโลหติ  เปอรเซนต
ไขมันใตผิวหนัง 
2. สุขภาพจากการตรวจทางหองปฏิบัติการ หมายถึง ผลการตรวจโปรตีนในปสสาวะ น้ําตาลใน
ปสสาวะ ไขพยาธิในอุจจาระ   เอ็กซเรยปอดและหวัใจ  ความเขมขนเลือด  ระดบัน้ําตาลในเลือด  
ระดับไขมันโคเลสเตอรอลและระดับไตรกลีเซอไรดในเลือด   การทํางานของไต ระดับการทํางาน
ของตับ ระดับกรดยูริคในรางกาย การตรวจเช้ือไวรัสตับอักเสบบี 
3. สุขภาพจากการทดสอบทางรางกาย ไดแก ผลการทดสอบแรงบีบมือ ความจุปอด แรงเหยยีดขา  
ความออนตัว และสมรรถภาพหัวใจ  
4. พฤติกรรมการสูบบุหร่ี 

ประจํา หมายถึง มีปกตินิสัยในการสูบบุหร่ีและสูบบุหร่ีสมํ่าเสมอเปนประจําทุกวัน 
ไมสมํ่าเสมอ หมายถึง การสูบบุหร่ี 1-2 วนั/สัปดาห หรือ บางคร้ัง 
ไมเคย หมายถึง ไมสูบบุหร่ีประเภทใดเลย 

5. พฤติกรรมการดื่มสุรา 
ประจํา หมายถึง มีการดื่มสุราสมํ่าเสมอเปนประจําทุกวนั หรือ 5 - 6 วันตอสัปดาห 
ไมสมํ่าเสมอ  หมายถึง มีการดื่มสุรา 1- 2 วนัตอสัปดาห หรือบางคร้ัง 
ไมเคย หมายถึง ไมเคยด่ืมสุราเลย 

6.พฤติกรรมการออกกําลังกาย 
ประจํา หมายถึง มีการออกกําลังกายสม่ําเสมอเปนประจาํทุกวัน หรือ 30 นาที /คร้ัง             
, 3 คร้ังตอสัปดาห 
ไมสมํ่าเสมอ  หมายถึง  ออกกําลังกาย 1-2 คร้ัง/สัปดาห หรือบางคร้ัง 
ไมเคย หมายถึง ไมเคยออกกาํลังกายเลย 



3 
 

5. ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 

หนวยงานบังคับบัญชาของขาราชการตํารวจทราบสถานการณสุขภาพของขาราชการตํารวจท่ีเขา
รวมโครงการตรวจสุขภาพประจําปกับ   หนวยตรวจสุขภาพเคล่ือนท่ี ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี และ
วางแผนการสงเสริมสุขภาพใหเหมาะสมกับปญหาสุขภาพตอไป  
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บทท่ี  2 
ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

การศึกษาสถานการณผลการตรวจสุขภาพขาราชการตํารวจท่ีรับการตรวจสุขภาพประจําปต้ังแตป   
2549-2551 ในคร้ังนี้จะกลาวถึงทฤษฎีและขอมูลรายละเอียดงานสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ีท่ีเกี่ยวของ  ดังนี้ 

 1. ภาวะสุขภาพและการประเมินภาวะสุขภาพ 
2. โครงการสงเสริมสุขภาพเชิงรุกโดยการตรวจสุขภาพประจําป 
3. งานวิจัยท่ีเกี่ยวของกับสภาวะสุขภาพของคนกลุมตาง ๆ 

 
1.ภาวะสุขภาพและการประเมินภาวะสุขภาพ  

1.1.1 ความหมายของภาวะสุขภาพ 
                       “ภาวะสุขภาพ” หรือ สุขภาพ หมายถึง สุขภาวะ หรือภาวะเปนสุขท่ีสมบูรณท้ังทางกาย ทาง
จิต และทางสังคม ไมใชเพียงการปราศจากโรคหรือความพิการเทานั้น ซ่ึงตอมาเพ่ิมคําวา spiritual well-
being หรือสุขภาวะทางจิตวิญญาณเขาไปดวย ดังนั้น สุขภาพตามความหมายขององคการอนามัยโลก 
หมายถึง Well-being ซ่ึงแปลวา ภาวะท่ีเปนสุข 
 1.1.2 การประเมินภาวะสุขภาพ 
          การประเมินภาวะสุขภาพ(Health  Assessment) เปนการกําหนดภาวะสุขภาพของผูรับบริการ
หรือความตองการความชวยเหลือท่ีสามารถกระทําได ซ่ึงเปนกระบวนการสําคัญและเปนข้ันตอนแรกของ
การสรางเสริมและปองกันสุขภาพ สามารถกระทําไดทุกสถานท่ี ท้ังท่ีบาน โรงเรียน ท่ีทํางาน สถานพยาบาล
หรือโรงพยาบาล ภาวะสุขภาพมักจะกําหนดในลักษณะของปญหา อาจเปนปญหาทางกายภาพ จิตสังคม 
อารมณ วิญญาณหรือสภาพแวดลอม อาจเปนปญหาของบุคคล ครอบครัวหรือชุมชน 
                      การประเมินภาวะสุขภาพ เปนกระบวนการสําคัญของการสรางเสริมสุขภาพ เปนข้ันตอนของ
การเก็บรวบรวมขอมูลโดยวิธีการสัมภาษณรวมกับตรวจรางกาย เพื่อวิเคราะหตัดสินระดับสุขภาพ ปญหา
และความตองการของผูใชบริการกอนพิจารณาเลือกแนวทาง หรือกลยุทธในสรางเสริมสุขภาพและปองกัน
สุขภาพ สําหรับการประเมินภาวะสุขภาพอยางครอบคลุมจะทําใหนักสุขศึกษาทราบถึงแผนการดําเนินชีวิต
โดยรวมของผูใชบริการ การใหคุณคา ความหมาย ความเช่ือ และพฤติกรรมสุขภาพสามารถนํามาวางแผน
และเลือกกลยุทธตาง ๆ เพื่อชวยเหลือใหผูรับบริการสามารถปฏิบัติเพื่อใหมีสุขภาพดีสูงสุด ลดและปองกัน
ความเส่ียงตอการเจ็บปวย รวมถึงผลกระทบตาง ๆจากความเจ็บปวย 
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      การประเมินสุขภาพจากการตรวจรางกายท่ัวไป  เปนวิธีท่ีจะใหขอมูลเกี่ยวกับสภาวะของ
รางกายเพ่ือนํามาประกอบการวินิจฉัยโรค รวมกับขอมูลท่ีไดจากการซักประวัติและการตรวจทาง
หองปฏิบัติการ ไดแก   น้ําหนักตัว   สวนสูง ดัชนีมวลกาย  เปนการนําไปประกอบการประเมินภาวะ
โภชนาการที่เกี่ยวของกับโรคอวนหรือภาวะขาดสารอาหารและอาจใชในการติดตามผลการดูแลรักษาใน
โรคตาง ๆ เชน โรคเบาหวาน โรคหัวใจ เปนตน  

น้ําหนักมาตรฐานจะใชคํานวณจากสูตรดัชนีความหนามวลกาย ( Body mass index = BMI ) 
ดังนี้คือ   ดัชนีความหนามวลกาย = น้ําหนัก ( กก) / สวนสูง ( เมตร ) 
 สวนการวัดความดันโลหิต วิธีวัดความดันโลหิตท่ีถูกตอง คือ ตองวัดขณะนอนหงายหรือนั่งโดยให
วัดเม่ือหายเหนื่อยตองนั่งพักอยางนอย 15 นาที กอนเร่ิมวัดความดันโลหิต ในคนปกติความดันตัวบน  sys-
tolic pressure  ไมควรเกิน 150 mmHg และความดัน diastolic pressure ไมควรต่ํากวา 90  mmHg  ซ่ึงความ
ดันโลหิตสูง คือ ความดันตัวบน systolic pressure  สูงกวา 140 mmHg หรือคาความดันตัวลาง diastolic pres-
sure สูงกวา  90  mmHg  ข้ึนไป 
การตรวจรางกายโดยท่ัวไปจะเร่ิมตนจากการซักประวัติ  
1. สุขภาพโดยท่ัวไป  
2. ประวัติโรคในครอบครัวเพื่อคนหาโรคทางพันธุกรรม  
3. ประวัติการเจบ็ปวยในอดีต  
4. ประวัติการใชยา  
5.    การตรวจรางกาย วัดความดันโลหิต ช่ังน้ําหนกั วัดสวนสูง คํานวณดัชนีมวลกาย ตรวจรางกายต้ังแต
ศีรษะจรดเทา  

การตรวจเลือด โดยปกติก็จะมีการตรวจเลือด CBC, LFT, Lipid, Creatinin, Urine analysis, X-ray 
แต หากตองการตรวจอยางอ่ืน ใหปรึกษาแพทย  

สวนการตรวจทางหองปฏิบัติการ โดยการตรวจสุขภาพประจําปจะตรวจตามกลุมอายุ ดังนี้ 
 อายุ < 35 ป ไดรับการตรวจไดแก 
               1. เอกซเรยทรวงอก  
               2. ตรวจปสสาวะ 
               3. ตรวจอุจจาระ 
               4. ตรวจความสมบูรณของเม็ดเลือด 
อายุ > 35 ป ไดรับการตรวจไดแก 

    1. เอกซเรยทรวงอก  
                 2. ตรวจปสสาวะ 
                 3. ตรวจอุจจาระ 
                4. ตรวจความสมบูรณของเม็ดเลือดแดง  
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              5. น้ําตาลในเลือด 
                6. ไขมันชนิดโคเลสเตอรอล 
                  7. ไขมันชนิดไตรกลีเซอไรด 
                    8. ตรวจการทํางานของไต 
                                9. ตรวจการทํางานของตับ 
                              10. ตรวจภาวะเส่ียงตอโรคเกาต 

การเตรียมตัว  
หากตองการเจาะเลือดควรจะงดอาหารไปอยางนอย 8 ช่ัวโมงหากตองการตรวจไขมัน ในเลือดควร

จะงดอาหาร 12 ช่ัวโมง หากไมไดตรวจไขมันหรือน้ําตาลก็ไมจําเปนตองอดอาหาร หลังจากเจาะเลือดก็ไป
รับประทานอาหาร ส่ิงสําคัญคือตองทําตัวเหมือนปกติกอนตรวจ ไมควรที ่ จะควบคุมตัวเองเปนพิเศษ
เพื่อท่ีจะใหผลตรวจออกมาด ี ไมควรกังวลหรือดื่มสุรากอนการตรวจ การอดอาหารหมายถึงอาหารทุกอยาง
ท้ังน้ําชา กาแฟ นม ดื่มไดเฉพาะน้ําเทานั้น ไมควรออกกาํลังกาย กอนการเจาะเลือดเพราะมีผลตอการตรวจ 

นอกจากการประเมินภาวะสุขภาพทางกาย โดยการตรวจสุขภาพแลว ยังมีการใชสมรรถนะทางกาย 
(Physical fitness) เปนดัชนีท่ีบงช้ีถึงความสมบูรณทางดานรางกายจากการทําหนาท่ีท่ีสัมพันธกันของระบบ
หัวใจและการไหลเวียนโลหิต ระบบหายใจ ระบบประสาท ระบบกระดูกและกลามเนื้อ หากสมรรถภาพทาง
กายลดลงก็จะเปนสัญญาณเตือนถึงความผิดปกติของระบบตาง ๆ 

การประเมินสมรรถภาพรางกาย ตามเกณฑของคณะกรรมการนานาชาติ (International Committee 
for the Standardization of Physical fitness-ICSPF) เพื่อจัดมาตรฐานการทดสอบความสมบูรณทางกาย 
ประกอบดวย 7 ตัวช้ีวัด ดังนี้ (กองวิทยาศาสตรการกีฬา, การกีฬาแหงประเทศไทย, 2548) 

1. ความเร็ว (Speed) เปนความสามารถของรางกายในการเคล่ือนท่ีจากท่ีหนึ่งไปยังอีกท่ีหนึ่ง 
2. พลังกลามเน้ือ (Muscle power) เปนความสามารถของกลามเนื้อในการทํางานไดอยางรวดเร็ว

และแรงในจังหวะการหดตึงตัวของกลามเนื้อเพียงคร้ังเดียว เชน การทดสอบยืนกระโดดไกล 
3. ความแข็งแรงของกลามเน้ือ (Muscle Strength) เปนความสามารถของกลามเน้ือท่ียืดตัวเพียงคร้ัง

เดียวโดยไมจํากัดเวลา เชน การทดสอบการยกนํ้าหนัก 
4. ความอดทนของกลามเนื้อ (Muscle Endurance) เปนความสามารถของกลามเน้ือท่ีประกอบ

กิจกรรมท่ีหนักกวาปกติ ซํ้าซากไดเปนเวลานานอยางมีประสิทธิภาพ เชน การทดสอบวิ่งระยะไกล 
5. ความคลองตัว (Agility) เปนความสามารถของรางกายท่ีจะบังคับ ควบคุมในการเปล่ียนทิศทาง

ของการเคล่ือนท่ีดวยความเร็วและแนนอน 
6. ความออนตัว (Flexibility) เปนความสามารถของขอตอตาง ๆ ทีจะเคล่ือนไหวไดกวาง 
7. ความอดทน (General Endurance) เปนความสามารถของระบบตาง ๆ ของรางกายท่ีทํางานได

อยางมีประสิทธิภาพ 
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องคประกอบเหลานี้เกิดจากสมรรถภาพการทํางานท่ีสัมพันธกันของระบบอวัยวะตางๆ เชน ระบบ
กลามเนื้อ ระบบหายใจ ระบบประสาท และระบบไหลเวียนเลือด หากระบบหนึ่งระบบใดทํางานขัดของจะ
เปนเหตุใหสมรรถภาพทางกายท่ัวไปลดลง และอาจเปนอุปสรรคตอการทํางานของระบบอ่ืนๆ อีกดวย  

จุดประสงคของการทดสอบสมรรถภาพทางกาย 
1. เพื่อใหการศึกษาผูทดสอบ ถึงระดับสมรรถภาพทางกายของตนเอง โดยเปรียบเทียบกับคา 

มาตรฐานทางสุขภาพ ท่ีจําแนกตามอายุและเพศ 
2. ทําใหไดขอมูลท่ีเปนประโยชนตอการแนะนําการออกกําลังกายในทุกดานของสมรรถภาพ 
3. ทําใหสามารถติดตามและประเมินผลความกาวหนาของผูทดสอบ 
4. เพื่อกระตุนใหผูทดสอบ ต้ังเปาหมายระดับสมรรถภาพทางกายท่ีตองการบรรลุ 
5. เพื่อจัดระดับช้ันความเส่ียงของผูทดสอบ 
การทดสอบสมรรถภาพทางกาย 

           ความสําคัญของการทดสอบสมรรถภาพทางกายสําหรับบุคคลท่ัวไปท่ีมิใชนักกีฬา  การทดสอบ
สมรรถภาพทางกาย  จะทําใหทราบถึงระดับความสามารถหรือระดับสมรรถภาพรางกายในดานแตละดาน
สามารถเลือกกิจกรรมการการออกกําลังกายและเร่ิมตนการออกกําลังกายใหเหมาะสมกับตนเองได  ทําให
การพัฒนาสมรรถภาพทางกายมีประสิทธิภาพเต็มท่ี 
   ประโยชนของการทดสอบสมรรถภาพทางกาย 

1. เปนแนวทางในการพัฒนาความสามารถของรางกายหรือสวนท่ีบกพรอง ใหมีความสมบูรณและ 
มีประสิทธิภาพอยางเต็มท่ี 

2. เปนแนวทางในการตัดสินความสามารถของรางกายเพ่ือนําไปสูการเลนกีฬาประเภทตางๆ 
3. เปนส่ือในการกระตุนนักออกกําลังกายพฒันาความสามารถของรางกายและความสมบูรณของ 

รางกายใหคงอยูอยางสมํ่าเสมอ 
4. การทดสอบสมรรถภาพทางกายนอกจากจะทําใหทราบระดับความสามารถของรางกายในแตละ 

ดานในนักกีฬา 
5. ใชเปนพืน้ฐานในการศึกษาขอแตกตางดานสมรรถภาพทางกายโดยท่ัวไปในนักกฬีาประเภท 

ตางๆ 
           การทดสอบสมรรถภาพทางกายตามวิธีท่ีนิยมกันท่ัวไป  มีดังนี ้
           กอนการทดสอบตองไดรับการตรวจสุขภาพทั่วไป  ไดรับการตรวจเพ่ือหาโรคท่ีขัดตอการออกกําลัง
กายหรือความบกพรองทางสุขภาพท่ีอาจทําใหการฝกไดผลหรือไมได  รวมท้ังการช่ังน้ําหนัก, วัดเปอรเซ็นต
ไขมันใตผิวหนัง, วัดสวนสูง, ชีพจรและอายุ 
            ประเภทของการทดสมรรถภาพทางกาย 
            1. การทดสอบความแข็งแรงของกลามเนื้อ  โดยวิธี 

- วัดแรงบีบมือ,วัดแรงเหยยีดขา ,  วัดแรงเหยียดหลัง 
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             2. การทดสอบพลังของกลามเนื้อ   โดยวิธี 
-  กระโดดไกล,ยืนกระโดดสูง, ทุมน้ําหนกั 

3. การทดสอบความอดทนของกลามเนื้อ โดยวิธี 
-  ดึงขอราวเดีย่ว, งอแขนหอยตัว , ลุก-นั่ง   30  วินาที 

4. การทดสอบความออนตัว โดยวิธี 
-  นั่งกมตัวไปขางหนา , ยืนกมตัว    

           5. การทดสอบความคลองตัว โดยวิธี 
 -  วิ่งเก็บของ, กาวเตน   2  วินาที   

6.  การทดสอบความเร็ว โดยวิธี 
  -   วิ่งเร็ว   50   เมตร   ,  วิ่งเร็ว    100   เมตร 
7. การทดสอบสมรรถภาพของหัวใจ โดยวธีิ 
- วัดความจุปอด , วัดสมรรถภาพหายใจสูงสุด 

            8. การทดสอบสมรรถภาพดวยความอดทนท่ัวไปโดยวธีิการาวัดสมรรถภาพการใชออกซิเจน 
      สูงสุด 
2. โครงการสงเสริมสุขภาพเชิงรุกโดยการตรวจสุขภาพประจําป 
การตรวจสุขภาพประจําปสําหรับประชาชนท่ัวไปหมายถึง การตรวจสุขภาพโดยแพทยและบุคลากร
สาธารณสุข เพื่อคนหาภาวะผิดปกติของรางกายรวมท้ังการใหบริการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค พรอม
ท้ังการแนะนําการปฏิบัติตัวท่ีถูกตอง 

ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี ในฐานะศูนยวิชาการมีบทบาทหนาท่ีในการพัฒนาองคความรูดาน
การสงเสริมสุขภาพและการถายทอดเทคโนโลยีสงเสริมสุขภาพ เพื่อสรางความตระหนักในการดูแลสุขภาพ
และสนับสนุนใหประชาชนไดรับการตรวจสุขภาพประจําป จึงไดจัดทําการใหบริการเชิงรุกข้ึน โดยการรุก
ออกไปในพื้นท่ีเพื่อตรวจสุขภาพใหกับขาราชการและลูกจางประจําหนวยงานตาง ๆ ในจังหวัดอุบลราชธานี
และจังหวัดในเขต 7 ท้ังนี้เพื่อเปนการสงเสริมสุขภาพในกลุมขาราชการและลูกจางประจําและเพื่อเปน
ตัวอยางท่ีดี ในการรณรงคสงเสริมสุขภาพแกประชาชนในพ้ืนท่ีตอไป 

 
              2.1 วัตถุประสงค   

      1. เพื่อการสงเสริมสุขภาพและการตรวจวินิจฉัยโรคในระยะเร่ิมแรก สําหรับขาราชการใน
หนวยงานตางๆในจังหวัดอุบลราชธานีและจังหวัดในเขต 7 

      2. เพื่อใหขาราชการเปนตัวอยางในการสรางเสริมสุขภาพและการกระตุนความตระหนักในการ
ดูแลสุขภาพตนเองแกประชาชนในพ้ืนท่ี 

2.2 ทําไมตองตรวจสุขภาพ การตรวจสุขภาพมีความสําคัญและมีประโยชน ทําใหทราบภาวะ
สุขภาพของตนเองวาสมบูรณเพียงใด มีส่ิงใดผิดปกติ จะไดรีบแกไข และปองกันความรุนแรงท่ีจะเกิดข้ึน 
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นอกจากนี้แลวการตรวจสุขภาพเปนประจํายังชวยใหเราสามารถปองกัน และรักษาโรคภัยไขเจ็บ ท่ี
อาจเกิดข้ึนไดอยางทันทวงที ทําใหเราทราบความผิดปกติต้ังแตระยะเริ่มแรก และชวยลดอัตราการ เสียชีวิต
จากโรคบางโรค  การตรวจสุขภาพมิไดทําใหเราเสียเวลาอยางท่ีเขาใจในทางตรงขามกลับมาชวยรักษาเวลา 
ของทานอีกดวย เพราะการพบความผิดปกติต้ังแตระยะเร่ิมแรกยอมรักษาใหหายไดงายกวา เร็วกวา และจะ
ไมมีคําวา “ สายเกินแก ”  ศูนยอนามัยท่ี   7  อุบลราชธานี  กลุมงานสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ีไดรวบรวมการ
ตรวจสุขภาพและงานสงเสริมสุขภาพในดานตาง  ๆ  มารวมกันดวยความมุงม่ันท่ีจะพัฒนาคุณภาพการ
ใหบริการอยางตอเนื่อง และเนนการใหบริการท่ีเปนเสมือน "เพื่อนนําทางสวนตัวดานสุขภาพ "  พรอม
แนะนําเพื่อใหผูมารับบริการ ไดเล็งเห็นความสําคัญของการตรวจดูแลสุขภาพตนเองอยางสมํ่าเสมอ 

2.3 การเตรียมตัวกอนตรวจสุขภาพ จะทําอยางไร ตามโปรแกรมตรวจสุขภาพจําเปนตอง 
     1. งดน้ําและอาหารกอนตรวจประมาณ 6-10 ช่ัวโมง 
     2. สวมใสเส้ือผาท่ีไมคับจนเกนิไป เตรียมพรอมสําหรับการตรวจวดัความดนั และเจาะเลือด 
     3. การเอกซเรยปอดและหัวใจไมควรสวมเครื่องประดับโลหะใดๆ ขณะเอกซเรย เนื่องจากจะทํา

ใหภาพท่ีไดไมชัดเจน 
    4. สําหรับสตรีมีครรภหรือสงสัยวาจะต้ังครรภควรแจงเจาหนาท่ีโรงพยาบาลกอนรับการตรวจ 

เนื่องจากการเอกซเรยอาจมีผลกระทบตอทารกในครรภ 
      5. ผูท่ีมีประจําเดือนควรแจงใหเจาหนาท่ีโรงพยาบาลทราบกอนตรวจปสสาวะ เพราะเม็ดเลือดท่ี
ปะปนมากับปสสาวะอาจทําใหการอานคาผิดเพี้ยนได 

2.4 ขั้นตอนการตรวจสุขภาพ 
จุดเร่ิมตนของการตรวจสุขภาพประจําป  ชวงเชา  07.00 – 10.00 น. 

 ขั้นตอนท่ี 1 
1. กรอกเอกสาร ไดแก วันเดือนปเกิด , ช่ือ-สุกล , อายุ ,หนวยงาน , เลขท่ีบัตรประจําตัวประชานท่ี 

อยูท่ีและเบอรโทรศัพทท่ีสามารถติดตอได 
2. ยื่นเอกสารกับเจาหนาท่ีพรอมรับตะกราและอุปกรณ 

 ขั้นตอนท่ี 2 ลงทะเบียนเพื่อเขารับการตรวจสุขภาพฯ 
3. ลงทะเบียน กรอกช่ือ-สกุล , อายุ , ตําแหนง , หนวยงาน ในแบบฟอรม 
4. รับสต๊ิกเกอรบารโคดจากเจาหนาท่ีซ่ึงบารโคด   จะไมซํ้ากันเนื่องจากยดึเลขบัตรประจําตัว 

ประชาชน เปนหลัก 
 ขั้นตอนท่ี 3 การเจาะเลือด 

การเจาะเลือดผูเขารับการตรวจสุขภาพฯ ใชอุปกรณท่ีสะอาด ปราศจากเช้ือโรค ใชคร้ังเดียวแลวท้ิง
ไมนํากลับมาใชอีก หลังจากเจาะเลือดเสร็จแลวนําเลือดใสในหลอดเลือด ท่ีติดดวยสติ๊กเกอรบารโคดจาก
โตะลงทะเบียน 
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 ขั้นตอนท่ี 4 โครงการจายตรง 
การเขารวมโครงการจายตรง ศูนยอนามัยท่ี  7 อุบลราชธานี  ซ่ึงจะตรวจสอบขอมูลไปยัง

กรมบัญชีกลางเพื่อตรวจสอบสิทธ์ิ สามารถเขารวมโครงการจายตรงไดหรือไม โดยใช เฉพาะเลขบัตร
ประจําตัวประชาชน 13 หลัก / บัตรประจําตัวขาราชการ / ทะเบียนบาน / ใบขับข่ี 

ขั้นตอนท่ี 5 แจงรายการตรวจสุขภาพประจําป  
โดยมีพยาบาลเปนผูซักประวติัเพื่อประเมินความเส่ียงตางๆ จําแนกได 2 ชวงอายุ คือ 

ขาราชการและลูกจางประจาํ อายุ < 35 ป ไดรับการตรวจไดแก 
               1. เอกซเรยทรวงอก  
               2. ตรวจปสสาวะ 
              3. ตรวจอุจจาระ 
              4. ตรวจความสมบูรณของเม็ดเลือดแดง  
              5. ตรวจมะเร็งปากมดลูก (สําหรับผูหญิง) 
ขาราชการและลูกจางประจาํ อายุ > 35 ป ไดรับการตรวจไดแก 
              1. เอกซเรยทรวงอก  
              2. ตรวจปสสาวะ 
              3. ตรวจอุจจาระ 
              4. ตรวจความสมบูรณของเม็ดเลือดแดง  
              5. น้ําตาลในเลือด 
              6. ไขมันชนิดโคเลสเตอรอล 
              7. ไขมันชนิดไตรกลีเซอไรด 
              8. ตรวจการทํางานของไต 
              9. ตรวจการทํางานของตับ 
             10. ตรวจภาวะเส่ียงตอโรคเกาต 
             11. ตรวจมะเร็งปากมดลูก (สําหรับผูหญิง) 

ขั้นตอนท่ี 6 ชัง่น้ําหนักและวัดความดนัโลหิต 
เคร่ืองช่ังน้ําหนัก แบบ Digital  เพื่อประเมินดัชนีมวลกาย (BMI) อวน ผอมหรือปกติ  เคร่ืองวัด

ความดันโลหิตแบบอัตโนมัติ  เพื่อประเมินภาวะความดันโลหิตสูง-ตํ่าหรือปกติ 
 ขั้นตอน 7 ตรวจสุขภาพชองปาก 
เราใสใจตรวจดูสุขภาพเหงือกและฟน เม่ือพบปญหา เราจะแจงใหผูรับบริการไดทราบถึงปญหาท่ีพบ เชน  
หินปูน เหงือกอักเสบ ฟนผุตองอุ ฟนผุตองถอน ฟนผุตองรักษารากฟน ฟนสึก ฟนคุด หรือคราบฟน 
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 ขั้นตอนท่ี 8 การทดสอบสมรรถภาพทางกาย 
- การทดสอบมรรถภาพ แรงบีบมือและความจุปอด 
   แรงบีบมือ : ทดสอบความแข็งแรงของกลามเนื้อแขน 
   ความจุปอด : ทดสอบความแข็งแรงของระบบหายใจ 
- การทดสอบมรรถภาพแรงเหยยีดขาและความออนตัว 
   แรงเหยยีดขา : ทดสอบความแข็งแรงของกลามเนื้อขา 
   ความออนตัว : ทดสอบความออนตัวดานหนา(งอตัว) 
- ทดสอบสมรรถภาพหัวใจ : ปนจักรยานอัจฉริยะ 
   ทดสอบสมรรถภาพหัวใจ โดยวัดจากชีพจร/อัตราการเตนของหัวใจเพื่อประเมินความเหน่ือยลา

และความทนทานของรางกาย 
ขั้นตอน 9 เอ็กซเรย : ทรวงอก และระบบทางเดินปสสาวะ 
เอ็กซเรยทรวงอก : ประเมินสภาวะปอด เชน วณัโรค น้ําทวมปอด หวัใจโต 
เอ็กซเรยระบบทางเดินปสสาวะ : ประเมินเกี่ยวกับระบบทางเดินปสสาวะ เชน นิ่วในไต นิว่ใน 

กระเพาะปสสาวะ 
 ขั้นตอน 10 ตรวจภายใน 

การตรวจภายในเพ่ือคัดกรองมะเร็งปากมดลูก การติดเช้ือรา มดลูกฝอ และสําหรับกรณีท่ีพบความ
ผิดปกติ จะสงตอไปยังหนวยงานอ่ืนเพื่อรับการรักษาท่ีตอเนื่อง 
 ขั้นตอน 11 ตรวจความหนาแนนของกระดูก 

ประเมินความหนาแนนของกระดูก เชน ปกติ กระดูกบาง กระดูกพรุน 
 ขั้นตอน 12  ตรวจคล่ืนไฟฟาหัวใจ 

ผูท่ีไดรับการตรวจพิเศษนี้ ไดแก ผูชายท่ีมีอายุ >45 ป ผูหญิง อายุ >40 ป ผูท่ีภาวะน้ําหนักเกิน(โรค
อวน) ไขมันในเสนเลือดเกิน เพื่อประเมินสภาวะการทํางานของหัวใจ 
ชวงบาย เร่ิม เวลา 13.30 น  - 16.00 น. 
 ขั้นตอนท่ี 1 รับผลการตรวจเลือดจากหอง lab 

หลังจากตรวจเสร็จ จะไดผลการตรวจและผานการตรวจสอบจากเทคนิคการแพทยและสงตรงจาก
หองชันสูตรถึงหนวยตรวจสุขภาพเคล่ือนท่ีผานระบบ Internet ทําใหมีความถูกตองและแมนยําสูงในการ
ตรวจ มีความคาดเคล่ือนหรือผิดพลาดนอยมีผูตรวจสอบขอมูลความถูกตองกอนและรับรองผล 

ขั้นตอน 2 ตรวจสอบผลการตรวจ 
 เปนข้ันตอนการตรวจสอบความถูกตองของผลตรวจกับช่ือผูรับการตรวจ โดยตรวจสอบเลขบัตร
ประชาชน 13 หลัก ช่ือ – สกลุ และลําดับคิว กอนเขาพบแพทย 
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ขั้นตอนท่ี 3 พบแพทย 
ใหการตรวจวินิจฉัยและรักษา โดยแพทยผูมีประสบการณ และความชํานาญ ดานการตรวจและ

รักษาโรคท่ัวไปมาแลวหลายสิบป 
ขั้นตอนท่ี 4 การนัดตรวจคร้ังตอไป 
ผูท่ีมีปญหาจะไมถูกทอดท้ิง เรามีระบบดแูลผูท่ีมีปญหา หลังจากไดรับคําแนะนําและการรักษาจาก

แพทยแลว จะมีเจาหนาท่ีดําเนินการนดัไปตรวจซํ้าในวันเสาร – อาทิตย ท่ีศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี เพื่อ
ประเมินผลการรักษาทุก 1,3,6 เดือนแลวแตความรุนแรงของปญหา  พรอมท้ังมี 
เคร่ืองตรวจวนิิจฉัยเพิ่มเติม เชน เคร่ืองอุลตราซาวด เคร่ืองตรวจความหนาแนนของกระดูก เคร่ืองตรวจ
คล่ืนไฟฟาหวัใจ เคร่ืองเอ็กซเรยเตานม 

ขั้นตอนท่ี 5 จายยา 
ใหคําปรึกษา/คําแนะคําในการรับประทานยา ตรงตามจํานวนและเวลาท่ีถูกตองตามแพทยส่ัง 

แนะนําขอปฏิบัติของอาการแพ อาการขางเคียงท่ีเกิดกับตัวยา 
 
งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

  สมจิตต  สีตะสิทธ์ิ  ( 2546 ) การสํารวจสภาวะสุขภาพขาราชการและพนักงานรัฐวิสาหกิจใน
จังหวัดนครราชสีมาประจําป 2546  ผลการศึกษาจากรายงานการตรวจสุขภาพประจําปของงานตรวจสุขภาพ
กลุมงานผูปวยนอก พบวา ผลการตรวจสุขภาพพบวามีระดับโคเลสเตอรอล สูงกวาปกติรอยละ 48.1 , ระดับ
ไตรกลีเซอไรด สูงกวาปกติรอยละ 10.2 ,กรดยูริคในเลือด มากกวาปกติรอยละ 16.5 ,มีภาวะความดันโลหิต
สูง รอยละ 5.5 ตรวจพบพยาธิในอุจจาระรอยละ 4.5 น้ําตาลในกระแสเลือดมากกวา  120  mg % รอยละ 2.9 
ปจจัยท่ีมีความสัมพันธตอสุขภาพไดแก พฤติกรรมสุขภาพดานการรับประทานอาหาร การออกกําลังกาย 
ลักษณะการทํางาน ภาวะเครียดจากการทํางาน โดยไมพบวา อายุ เพศ มีความสัมพันธตอภาวะสุขภาพ 

พัชรินทร ขวัญชัย และคณะ ( 2546 )  สุขภาพของประชาชนวัยผูใหญในอําเภอปากพลี   จังหวัด
นครนายก  ผลการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางมีพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมอยูในเกณฑดี     สวนพฤติกรรมราย
ดานพบวาดานการปองกันโรคอยูในเกณฑพอใชเทานั้น และมีหลายเร่ืองในดานนี้ท่ีการปฏิบัติพฤติกรรมยัง
อยูในเกณฑไมดี ไดแก  การตรวจรางการประจําป   การตรวจฟน   การตรวจหาระดับน้ําตาลและไขมันใน
เลือด   การตรวจเอ็กซเรยปอดประจําป และการตรวจหามะเร็ง สําหรับดานอ่ืนๆ อยูในเกณฑดี แตมีบางเร่ือง
อยูในเกณฑไมดีและพอใช ไดแก การออกกําลังกายอยูในเกณฑไมดี  การรับประทานอาหารตรงเวลา การ
ติดตามขาวสารดานสุขภาพ การตรวจเช็คความดันโลหิต การสวมเคร่ืองปองกันอันตรายขณะทํางาน การ
แยกเคร่ืองมือเคร่ืองใชเม่ือมีผูเจ็บปวยเปนโรคท่ีติดตอไดในบาน การดื่มน้ําตาลเกลือแร เม่ือมีอาการอุจจาระ
รวง การยกของหนักและอยูในทาเดียวนานๆ ในขณะทํางานอยูในเกณฑพอใช 

พ.ทหญิง ดวงพร  พูลสุขสมบัติและคณะ( 2548 ) การสํารวจสุขภาพกําลังพลกองทัพบกในเขต
กรุงเทพมหานครและปริมณทล ประจําป 2548   ผลการศึกษาพบวา ปญหาสุขภาพท่ีไดมาจากการตรวจ
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สุขภาพประจําปจากการตรวจรางกายและการตรวจทางหองปฏิบัติการ ซ่ึงเม่ือจัดลําดับตามสัดสวนท่ีมีคา
ตรวจไมอยูในเกณฑปกติคิดเปนรอยละจากมากท่ีสุด   5  อันดับแรก   ดังนี้ 1. คาบงช้ีภาวะไขมันในเลือดสูง 
( โคเลสเตอรอลเกินเกณฑ 76.62 % , LDL 37.00 % ) 2. ดัชนีมวลกายเกิน เกณฑและอวน 31.69 % 3. คา
บงช้ีโรคเกาต ( ปริมาณกรดยูริคในเลือดสูงเกินเกณฑ  31.52 % ) 4. คาบงช้ีสมรรถภาพตับ ( SGOT เกิน
เกณฑ 22.75 %  ) และ 5. ความดันโลหิตสูง 13.45 % 

  ร.ท.วุฒิไกร นาคหวัง  ( 2548 )   การพัฒนากิจกรรมท่ีเหมาะสมเพือ่สรางเสริมภาวะ สุขภาพของ
ขาราชการกองบิน 46 ผลการศึกษาพบวา สภาพภาวะสุขภาพของขาราชการกองบิน 46 ท้ังหมด 727 คน 
สวนใหญมีภาวะสุขภาพปกติจํานวน 458 คน คิดเปนรอยละ 63 และมีภาวะสุขภาพผิดปกติจํานวน 269 คน 
คิดเปนรอยละ 37 ขาราชการที่มีภาวะสุขภาพผิดปกติสวนใหญมีดัชนมีวลกายเกินเกณฑมาตรฐานที่กําหนด 
มีไขมันมาก ความดันเลือดสูง และนํ้าตาลในเลือดสูง ตามลําดับ ไดกลุมตัวอยางจาก ผูท่ีมีภาวะสุขภาพ
ผิดปกติ จํานวน 50 คน ไดมาโดยความสมัครใจเขารวมกิจกรรม ไดผานการประเมินความพรอมกอนการ
ออกกําลังกาย และมีดัชนีมวลกายต้ังแต 25 กิโลกรัม/ตารางเมตร ข้ึนไป 

ดาวลอย  กล่ินสีสุข ( 2548 )  สภาวะสุขภาพของบุคลากรภาครัฐท่ีรับบริการตรวจสุขภาพประจําป  
ณ ศูนยอนามัยท่ี 6  ป 2548     ผลการศึกษาพบวา ประชากรศึกษาจํานวน 3,086 คน มีอายุระหวาง 21-59ป 
อายุเฉล่ีย 44.3ป  คาSD.8.44 เพศชายรอยละ 54.2  เพศหญิงรอยละ 45.8 สวนใหญอายุมากกวา   35   ปรอย
ละ 83.5และมีโรคประจําตัวรอยละ25.7  ผลการตรวจรางกาย พบวา  ผลการตรวจท่ีผิดปกติท่ีพบมากท่ีสุดคือ
เปอรเซ็นตไขมันใตผิวหนังเกินรอยละ 66.8  รองลงมาคืออัตราการเตนของหัวใจเร็วกวาปกต ิ น้ําหนกั
เกิน ความดันโลหิตสูง สัดสวนเอวตอสะโพกและอวนพบรอยละ48.7,29.7,24.1,10.8และ7.1ตามลําดับ   การ
ตรวจเตานมประชากรศึกษาจํานวน 825 คน พบผิดปกติรอยละ6.6   ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการพบวา
ประชากรศึกษาจํานวน 3086 คน พบโลหิตจาง รอยละ 8.1 ประชากรศกึษาจํานวน 2576 คน พบ กรดยูริกสูง
คิดเปนรอยละ 38.9 รองลงมาคือ ไขมันโคเลสเตอรอลสูง  การทํางานของตับผิดปกติ  ไขมัน LDLสูง  ไขมัน
ไตรกลีเซอไรดสูง  ไขมัน HDL ตํ่า  น้ําตาลในเลือดสูงและการทาํงานของไตผิดปกติคิดเปนรอยละ30.9, 
25.2, 22.7, 21.5, 10.5,9.2และ6.1ตามลําดับ 

นาวาอากาศเอก พิเชษฐ อาภรณพัฒนพงศ ( 2549 ) การเปล่ียนแปลงดานสุขภาพจากการตรวจ
สุขภาพประจําป 2547–2549 ผลการศึกษาพบวา จากผลการตรวจสุขภาพ ประจําปของกําลังพล
กองบัญชาการทหารสูงสุด  ดําเนนิการโดยสํานักงานแพทยทหาร เปนเวลาหลายป พบวาผลการตรวจ
สุขภาพประจําป ๒๕๔๒ รอยละ ๑๔.๒๓ ตรวจพบผิดปกติหรือเปนโรค ไดแก โรคเบาหวาน โรคไขมันใน
เลือดสูง โรคความดันโลหติสูงโรคอวน และโรคหัวใจขาดเลือด เปนตน แตผลการตรวจสุขภาพประจําป 
๒๕๔๗-๒๕๔๙ กลับพบวากําลังพลถึงรอยละ ๒๖-๓๐ มีความผิดปกติหรือเปนโรคดังกลาว ซ่ึงสาเหตุสวน
ใหญนาเกิดจากปจจยัพฤติกรรมสุขภาพท่ีไมเหมาะสม ซ่ึงปจจยัเหลานี้สามารถปรับแกไขใหถูกตองได 
ไดแก การสูบบุหร่ี การดื่มสุรา การไมออกกําลังกาย การชอบบริโภคอาหารท่ีมีไขมันสูงและแคลอร่ีสูง การ
พักผอนไมเพยีงพอ และการบําบัดแกไขความเครียดดวยวิธีท่ีไมเหมาะสม ฯลฯ 
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  พ.ต.ท.หญิงวราวัลย  ธรรมเขตน  ( 2550  )  ภาวะสุขภาพอนามัยของขาราชการตํารวจ สังกัดงาน
จราจรภูธรจังหวัดเชียงใหม ป 2550 ผลจากการศึกษาพบวา ผูเขารับการตรวจสุขภาพประจําป2550 ไมผาน
เกณฑการตรวจท่ีกําหนดรอยละ79.2 ซ่ึงอยูในเกณฑสูง และตรวจพบ 

- ภาวะไขมันในเลือดสูง 80.6 % ซ่ึงพบในทุกกลุมอายุ พบวาเกิดจากการรับประทานอาหารที่ไม
เหมาะสมและขาดการออกกําลังกาย อยางสมํ่าเสมอ 

- ภาวะกรดยูริกสูง 49.8 % พบวากําลังพลเกือบคร่ึง มีโอกาสเส่ียงตอการเกิดโรคเกาต 
- การทํางานของตับผิดปกติ / ตับอักเสบ 15.2%  อาจเกดิจากภาวะตับอักเสบหรือตับแข็งจากการดื่ม

สุรา  และพบมีพยาธิใบไมในตับ จากการรับประทานอาหารท่ีปรุงไมสุก 
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บทท่ี  3 

วิธีดําเนินการวิจัย 

รูปการแบบวิจัย 
 การศึกษาวิจัยคร้ังนี้  เปนการวิจัยเชิงสํารวจ  มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาสถานการณสุขภาพของกลุม
ขาราชการตํารวจ ท่ีเขารวมโครงการตรวจสุขภาพประจําปในชวงปงบประมาณ   2549 -  2551  กับกลุม
สงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ี ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี   
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
1. ประชากรท่ีศึกษา     คือ   ขาราชการตํารวจในจังหวัดอุบลราชธานี, ศรีสะเกษและยโสธร     
2. กลุมตัวอยาง  ท่ีใชในการศึกษาวจิัยคร้ังนี้ ไดมาจากการเลือกกลุมท่ีเขารวมโครงการตรวจสุขภาพประจําป  
คือ ขาราชการตํารวจในจังหวัดอุบลราชธานี, ศรีสะเกษและยโสธร  ท่ีเขารวมโครงการตรวจสุขภาพประจําป
กับหนวยสงเสริมสุขภาพเคล่ือนท่ีศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานีในปงบประมาณ 2549-2551การคัดเลือก
กลุมตัวอยางใชวิธีเลือกแบบเจาะจง (Purposive Sampling)เลือกผูท่ีมีขอมูลครบ 3 ปทุกราย จํานวน 200  คน 
เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 

 แบบบันทึกขอมูลสวนบุคคลและขอมูลสภาวะสุขภาพของตํารวจซ่ึงจัดทําข้ึนเองโดยผูวิจัย 
แบงเปน 2 สวน ประกอบดวย    

สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไป ไดแก เพศ /อายุ /ระดับการศึกษา / โรคประจําตัว /พฤติกรรมสุขภาพ 
สวนท่ี 2 ขอมูลสุขภาพไดแก ตรวจรางกาย / ตรวจทางหองปฏิบัติการ / ทดสอบสมรรถภาพทางกาย 
การแปลผลการตรวจสุขภาพ    
1.ผลการตรวจสุขภาพรางกาย  

รายการตรวจ เกณฑประเมิน การแปลผล 
BMI ดัชนีมวลกาย มากกวาหรือเทากับ 25  โรคอวน 
 มากกวาหรือเทากับ 23 – 24.9 น้ําหนักตัวเกิน 
 มากกวาหรือเทากับ 18.5 – 22.5 น้ําหนักตัวปกติ 
 นอยกวา 18.5 น้ําหนักนอย 
ความดันโลหิต  Systolic 120-129 ,diastolic 80-84 mmHg ความดันโลหิตปกติ 
 Systolic 130-139 ,diastolic 85-89 mmHg ความดันโลหิตปกติคอนไปทางสูง 
 Systolic 140-159 ,diastolic 90-99 mmHg ความดันโลหิตสูง เล็กนอย 
 Systolic 160-179 diastolic 100-109 mmHg ความดันโลหิตสูง ปานกลาง 
 Systolic มากกวา 180 diastolic มากกวา100 mmHg ความดันโลหิตสูงมาก 
เปอรเซ็นตไขมันใตผิวหนัง นอยกวา 10 % เปอรเซ็นตไขมันใตผิวหนังตํ่า 
 11-20  % เปอรเซ็นตไขมันใตผิวหนังปกติ 
 มากกวา 25 เปอรเซ็นตไขมันใตผิวหนังเกิน 

แหลงที่มา (กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ,2534)  
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2. ผลการตรวจสุขภาพทางหองปฏิบัติการ 
เกณฑประเมิน 

รายการตรวจ 
ปกติ ผิดปกติ 

การแปลผล 

โปรตีนในปสสาวะ negative ต้ั งแต  1+ 
ขึ้นไป 

ปกติจะไมพบโปรตีนในปสสาวะ อาจพบไดบาง
นอย ๆ ( trace)ในผูที่เพ่ิงออกกําลังกายหรือในตอน
เชาแตหากพบต้ังแต 1+ขึ้นไปมักแสดงวาอาจเปน
โรคไต 

นํ้าตาลในปสสาวะ negative ต้ั งแต  1+ 
ขึ้นไป 

ปกติมักไมพบนํ้าตาลในปสสาวะ หากพบต้ังแต 1+
ขึ้นไปแสดงวาระดับนํ้าตาลในเลือดขณะน้ันนาจะ
สูงกวา 180 mg/dl 

ไขพยาธิในอุจจาระ negative Positive ผิดปกติจะตรวจพบไขพยาธิในอุจจาระซึ่งระบุถึง
ช่ือพยาธิเพ่ือประกอบการใชยารักษาโรคพยาธิแต
ละชนิด 

ความเขมขันเลือด  (Hct )   38–54 % นอยกวา 
38% 

คาตํ่ากวาปกติหมายถึงปริมาตรเม็ดเลือดแดงตอ
ปริมาตรพลาสมานอยลงเกิดจากการสูญเสียเม็ด
เลือดแดงไป เชน เสียเลือดจากบาดแผล การขาด
ธาตุเหล็ก โรคเลือดธาลัสซีเมีย 

ระดับนํ้าตาลในเลือด (FBS ) 70–125 mg/dl มากกวา 
126 mg/dl 

ถาสูงกวาปกติแสดงวาเปนโรคเบาหวานคือระดับ
นํ้าตาลในเลือดหลังจากงดนํ้างดอาหารอยางนอย 6-
12ช่ัวโมง 

ระดับไขมันในเสนเลือด
โคเลสเตอรอล ( Cho) 

0–200 mg/dl มากกวา 
200 mg/dl 

ถาสูงจะบงบอกถึงภาวะเสี่ยงตอการเกิดการอุดตัน
ของหลอดเลือดตามท่ีตางๆ เชนสมอง หัวใจ ไต 
เปนตน 

ระดับไขมันในเสนเลือดไตร
กลีเซอไรด ( TG  ) 

30-150 mg/dl มากกวา 
150 mg/dl 

ถาสูงมากก็ทําใหเกิดการอุดตันหลอดเลือดในที่ตาง 
ๆเหมือนโคเลสเตอรอลถาสูงมากๆ อาจไปสะสมที่
ตับเปนไขมันเกาะตับและเกิดตับแข็งตามมาได 

ทํางานของไต ( Bun) 7 – 18 mg/dl มากกวา 
18 mg/dl 

ถาสูงกวาปกติแสดงวามีการเสื่อมสภาพของไตเกิด
ไดจากภาวะแทรกซอนโรคเบาหวานหรือความดัน
โลหิตสูง 

ทํางานของไต (Creatinine) 0.6–1.3 mg/dl มากกวา 
1.3 mg/dl 

เปนการตรวจการทํางานของไตในการกําจัดของ
เสีย ถาสูงกวาปกติแสดงวามีการเสื่อมสภาพของไต
เกิดไดจากภาวะแทรกซอนโรคเบาหวานหรือความ
ดันโลหิตสูง 

โรคเกาท ( Uric acid ) 2.6–7.2 mg/dl มากกวา 
7.2 mg/dl 

พบสูงไดในโรคเกาต นอกจากน้ียังพบในโรคอื่น
เชน โรคที่มีการทําลายของเม็ดเลือดมากผิดปกติ  
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เกณฑประเมิน 
รายการตรวจ 

ปกติ ผิดปกติ 
การแปลผล 

ทํางานของตับ ( SGOT) 13-46 U/l มากกวา 
46 U/l 

ค าสู งขึ้ นแสดงว ามี การ ทํ าลายของ เซลล ตับ
โดยเฉพาะกรณีตับอักเสบจากเช้ือไวรัส สวนตับ
อักเสบจากแอลกอฮอลมักพบวาคาจะสูงกวาปกติ 
2-3 เทา 

ทํางานของตับ ( SGPT) 26-69 U/l มากกวา 
69 U/l 

ค าสู งขึ้ นแสดงว ามี การ ทํ าลายของ เซลล ตับ
โดยเฉพาะกรณีตับอักเสบจากเช้ือไวรัส 

ทํางานของตับ ( ALK ) 28–126 U/l มากกวา 
126 U/l 

คาสูงขึ้นแสดงวามีการอุดตันของทอนํ้าดีหรือมี
กอน เชนเน้ืองอกหรือฝเบียดแทรกอยูในเน้ือตับ 

ตรวจเช้ือไวรัสตับอักเสบบี negative Positive ถาผิดปกติแสดงวาตรวจพบการติดเช้ือไวรัสตับ
อักเสบบี 

แหลงที่มา ( เพ็ญจันทร สุวรรณแสงโมไนยพงศ , 2530 ) 

2. เกณฑการประเมินผลทดสอบสมรรถภาพทางกาย 
 เกณฑประเมิน 

รายการตรวจ ดีมาก ดี พอใช ตํ่า/ตํ่ามาก 

แรงบีบมือ 0.77 ขึ้นไป 0.72-0.76 0.61-0.71 0.56-0.60 
ความจุปอด 52.3 ขึ้นไป 48.1-52.2 39.6-48.0 35.4-39.5 
แรงเหยียดขา 2.43 ขึ้นไป 2.23-2.42 1.82-2.22 1.62-1.81 
ความออนตัว 17 ขึ้นไป 13-16 5-12 1-4 
การใชออกซิเจนสูงสุด ( จักรยานวัดงาน ) 37.4 ขึ้นไป 34.1-37.3 27.4-34.0 24.1-27.3 
แหลงที่มา (กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ,2543)  
 

การเก็บรวบรวมขอมูล 
1. ตรวจสอบความถูกตองครบถวนของขอมูลผลการตรวจสุขภาพของขาราชการตํารวจ     ต้ังแตป  

2549 – 2551 
2. นําขอมูลท่ีผานการตรวจสอบความถูกตองจากขอ 1  ลงบันทึกในแบบบันทึกขอมูลสวนบุคคลและ 

ขอมูลสภาวะสุขภาพท่ีจัดทําข้ึน 
3. นําไปลงบันทึกในโปรแกรมสําเร็จรูป  และวิเคราะหขอมูลตอไป 

การวิเคราะหขอมูล   
ผูศึกษานําขอมูลมาวิเคราะห โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ สถิติพรรณนาที่ใชไดแก รอยละ และการบรรยาย 

สรุปเปนประเด็น พรอมทั้งนําเสนอในรูปแบบของตารางประกอบคําบรรยาย 
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บทท่ี  4 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

 การศึกษาวิจัยคร้ังนี้ เปนวิจัยเชิงสํารวจ เก็บรวบรวมขอมูลจากแบบซักประวัติผูรับบริการและจาก
ผลการตรวจรางกาย,ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ และผลจากการทดสอบสมรรถภาพทางกายตาม
โครงการตรวจสุขภาพประจําปของขาราชการตํารวจ   จังหวัดอุบลราชธานี ,ศรีสะเกษและยโสธร    ในชวง
ปงบประมาณ 2549-2551 ซ่ึงมีขอมูลตรวจสุขภาพครบถวนท้ัง 3 ป ไดกลุมตัวอยาง 200 คน โดยการนําเสนอ
จะแบงออกเปน 3 สวนดังนี้ 
          สวนท่ี 1 ลักษณะสวนขอมูลท่ัวไปของขาราชการตํารวจ  
          สวนท่ี 2   ขอมูลภาวะสุขภาพรางกายของขาราชการตํารวจ   การตรวจทางหองปฏิบัติการและผลการ
ทดสอบสมรรถภาพทางกาย 
สวนท่ี   1   ขอมูลท่ัวไป 
ตารางท่ี 1    จํานวนและรอยละแสดงขอมูลท่ัวไปของขาราชการตํารวจท่ีตรวจสุขภาพประจําป ใน
ปงบประมาณ 2549  
 

ขอมูลท่ัวไป                          จํานวน (คน)                   รอยละ 

เพศ  - ชาย            192           96.00 
- หญิง               8           4.00 

อายุ    ≤   35 ป             52        17.33 
 36 – 45 ป             91        61.00 
 46 ปข้ึนไป             57        21.67 

ระดับการศึกษา 
- อนุปริญญา               188          91.00 

- ปริญญาตรี                    12            9.00 

       -     ปริญญาโท               0            0.00 

โรคประจําตัว 
- มี               24     12.00 
( ภูมิแพ /โรคเบาหวาน /ความดันโลหิตสูง/โรคเกาท) 

          -  ไมมี             176       88.00 
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ตารางท่ี 1    จํานวนและรอยละแสดงขอมูลท่ัวไปของขาราชการตํารวจท่ีตรวจสุขภาพประจําป ใน
ปงบประมาณ 2549  (ตอ) 
 

ขอมูลท่ัวไป                          จํานวน(คน)                   รอยละ 

พฤติกรรมสุขภาพ 
1.  สูบบุหร่ี 
 -  ไมเคย           127       63.50    
 -  ไมสมํ่าเสมอ               49       24.50 
 -  ประจํา               24       12.00 
 2.  ดื่มเคร่ืองดืม่ท่ีมีแอลกอฮอล 
 -  ไมเคย                72       36.00 
 -  ไมสมํ่าเสมอ            110       55.00 
 -  ประจํา              18         9.00 
 3.  ออกกําลังกาย 
 -  ไมเคย               60       30.00 
 -  ไมสมํ่าเสมอ              94       47.00 
 -  ประจํา               46       23.00 

 
จากตารางท่ี 1  ลักษณะขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยางมีดังนี้ 

สวนใหญเปนเพศชาย   คิดเปนรอยละ  96    อายุระหวาง 36 – 45  ป  คิดเปนรอยละ 61  การศึกษา
ระดับอนุปริญญาคิดเปนรอยละ  91  สวนใหญแลวไมมีโรคประจําตัว  คิดเปนรอยละ 88  พฤติกรรมสุขภาพ 
รอยละ 63.5  ไมเคยสูบบุหร่ี  รองลงมาคือ สูบบุหร่ีไมสมํ่าเสมอและสูบประจํา  คิดเปนรอยละ 24.5 และ 
12.0 ตามลําดับ  มีการดื่มเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอลไมสมํ่าเสมอ และดื่มสมํ่าเสมอเปนประจํา  รอยละ 55 ,
รอยละ 9 ตามลําดับ และสวนใหญออกกําลังกายไมสมํ่าเสมอและไมเคยออกกําลังกาย  รอยละ 47 , 23 
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สวนท่ี   2  ขอมูลภาวะสุขภาพ 
ตารางท่ี 2   รอยละแสดงขอมูลการตรวจรางกายขาราขการตํารวจท่ีตรวจสุขภาพประจําป ในระหวาง
ปงบประมาณ 2549 - 2551  
 

ป 2549 ป 2550 ป 2551 
รายการ 

รอยละ รอยละ รอยละ 
2.1 นํ้าหนัก(กก.)   
  - นอยกวา 50 กก. 
  - 50 – 60 กก. 
  - 60 ขึ้นไป 

 
15.00 
57.50 
27.50 

2.2 สวนสูง(ซม.) 
  - 150-160 ซม. 
  - 160-170 ซม. 
  - 170 ขึ้นไป 
2.3 BMI ( ดัชนีมวลกาย ) 
  - โรคอวน 
  - นํ้าหนักเกิน  
  - นํ้าหนักตัวปกติ 
  - นํ้าหนักนอย 
 2.4  ความดันโลหิต(mmHg) 
   -  ปกติ 
   -  สูงกวาปกติ 
 2.5 เปอรเซ็นตไขมันใตผิวหนัง 
    - ตํ่า                                                               
    - ปกติ 
    - เกิน 

 
0.00 

93.00 
7.00 

 
16.50 
63.50 
19.50 
0.50 

 
76.50 
23.50 

 
               0.00                 

83.00 
17.00 

 
15.00 
57.50 
27.50 

 
0.00 
93.00 
7.00 

 
13.50 
65.50 
20.50 
0.50 

 
75.00 
25.00 

 
0.00 
79.70 
20.30 

 
15.00 
57.50 
27.50 

 
0.00 

93.00 
7.00 

 
15.00 
60.50 
24.00 
0.50 

 
76.50 
23.50 

 
0.00 

77.00 
23.00 

           
       จากตารางท่ี 2  ขอมูลจากการตรวจทางหองปฏิบัติการของขาราชการตํารวจในป 2549   2550 และ 
2551  พบวา น้ําหนักขาราชการตํารวจสวนใหญอยูในชวง 50-60 กก  สวนสูงสวนใหญอยูในชวง 160 -170 
ซม.   คาดัชนีมวลกาย ( BMI )    สวนใหญ มีน้ําหนักตัวเกิน ท้ัง 3 ป และอยูในภาวะอวนรอยละ   16 ,13 
และ 15 มีความดันโลหิตสูงอยูในชวงรอยละ 23 – 25  และเปอรเซ็นตไขมันใตผิวหนังเกิน อยูในชวงรอยละ 
17 – 23 
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สวนท่ี 3 ขอมูลการตรวจทางหองปฏิบัติการ 
ตารางท่ี 3 รอยละแสดงขอมูลการตรวจทางหองปฏิบัตกิารของขาราชการตํารวจในระหวางปงบประมาณ 
2549 - 2551  

ป 2549 ป 2550 ป 2551 
รายการ 

 รอยละ  รอยละ  รอยละ 
3.1โปรตีนในปสสาวะ 
        -  ปกติ 
        -  ผิดปกติ 

  
87.25 
12.75 

  
82.52 
17.48 

  
96.43 
3.57 

3.2  น้ําตาลในปสสาวะ 
        -  ปกติ 
        -  ผิดปกติ 

  
     99.00 
       1.00 

  
100.00 
0.00 

  
98.00 
 2.00 

 3.3  ไขพยาธิในอุจจาระ 
        -  ปกติ 
        -  ผิดปกติ 

  
100.00 
0.00 

  
100.00 
0.00 

  
93.87 
6.13 

3.4 ผลเอกซเรย 
       -  ปกติ 
       -  ผิดปกติ 

  
98.14 
1.86 

  
99.00 
  1.00 

  
97.58 
2.42 

3.5  ความเขมขนเลือด 
        -  ปกติ 
        -  ผิดปกติ 

  
97.86 
  2.14 

  
100.00 
0.00 

  
100.00 
0.00 

3.6 ระดับน้ําตาลในเลือด 
        -  ปกติ 
        -  ผิดปกติ 

  
98.00 
  2.00 

  
98.00 
  2.00 

  
98.40 
  1.60 

3.7 ระดับไขมันโคเลส เตอรอลใน
กระแสเลือด 
        -  ปกติ 
        -  ผิดปกติ 

  
 

94.19 
 5.81 

  
 

94.92 
  5.08 

  
 

79.14 
20.86 

3.8 ระดับไขมันไตรกลีเซอไรดใน
กระแสเลือด 
         -  ปกติ 
         -  ผิดปกติ 

  
 

81.48 
18.52 

  
 

83.96 
16.04 

  
 

76.84 
23.16 
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ตารางท่ี 3   รอยละแสดงขอมูลการตรวจทางหองปฏิบัตกิารของขาราชการตํารวจในระหวางปงบประมาณ 
2549 - 2551 (ตอ) 

ป 2549 ป 2550 ป 2551 
รายการ 

รอยละ  รอยละ  รอยละ 
3.9การทํางานของไต 
         -  ปกติ 
        -  ผิดปกติ 

  
86.52 
13.48 

  
84.53 
15.47 

 3.10 ระดับเอนไซมการทํางานของตับ 
        -  ปกติ 
        -  ผิดปกติ 

  
92.86 
7.14 

  
86.21 
13.79 

3.11 ระดับกรดยูริกในรางกาย 
        -  ปกติ 
        -  ผิดปกติ 

  
92.86 
7.14 

  
78.16 
21.84 

3.12 การตรวจเชื้อไวรัสตับอักเสบ บี 
        -  ปกติ 
        -  ผิดปกติ 

 
90.12 
9.88 

 
90.74 
9.26 

 
85.19 
14.81 

 
98.00 
2.00 

  
98.00 
2.00 

  
98.00 
2.00 

 
จากตารางท่ี 3  พบวา  ขอมูลจากการตรวจทางหองปฏิบัติการของขาราชการตํารวจในป 2549   

2550 และ 2551 โดยเรียงลําดับปญหา  พบวาระดับไขมันในเลือดชนิดโคเลสเตอรอล ผิดปกติรอยละ 20.86 
ระดับไขมันในเลือดชนิดไตรกลีเซอรไรด ผิดปกติรอยละ 23.16  ระดับกรดยูริกในรางกาย ผิดปกติรอยละ 
21.84  การทํางานของไต ผิดปกติรอยละ 15.47  การทํางานของตับ ผิดปกติรอยละ 13.79 ผลการตรวจไข
พยาธิผิดปกติรอยละ 6.13 ระดับโปรตีนในปสสาวะ ผิดปกติรอยละ 3.57 ผลการเอ็กซเรยปอดและหวัใจ 
ผิดปกติรอยละ 2.42  การตรวจนํ้าตาลในปสสาวะและการตรวจเช้ือไวรัสตับอักเสบบี ผิดปกติรอยละ รอยละ 
2.00 สวนระดบัน้ําตาลในเลือดผิดปกติ รอยละ 1.60 
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ตารางท่ี 4   รอยละแสดงขอมูลการทดสอบสมรรถภาพทางกายของขาราชการตํารวจในระหวาง
ปงบประมาณ 2549 - 2551 

ป 2549 ป 2550 ป 2551 
รายการ 

รอยละ รอยละ รอยละ 
1. ทดสอบความแข็งแรงของกลามเนื้อแรงบีบมือ 
       -  ดีมาก 
       -  ด ี
       -  พอใช 
       -  ตํ่า/ตํ่ามาก 
2.  ทดสอบความแข็งแรงของระบบหายใจ (ความจุปอด) 
       -  ดีมาก 
       -  ด ี
       -  พอใช 
       -  ตํ่า/ตํ่ามาก 
3.  ทดสอบความแข็งแรงของกลามเนื้อขา (แรงเหยียดขา) 
       -  ดีมาก 
       -  ด ี
       -  พอใช 
       -  ตํ่า/ตํ่ามาก 
4.  ทดสอบความออนตัว 
       -  ดีมาก 
       -  ด ี
       -  พอใช 
       -  ตํ่า/ตํ่ามาก 
5.  ทดสอบสมรรถภาพหัวใจ (ปนจกัรยานอัจฉริยะ) 
       -  ดีมาก 
       -  ด ี
       -  พอใช 
       -  ตํ่า/ตํ่ามาก 

 
45.00 
7.50 
46.00 
1.50 

 
7.39 
11.36 
62.50 
18.75 

 
7.36 
12.88 
55.83 
23.93 

 
15.54 
4.05 
71.62 
8.78 

 
28.50 
15.00 
41.50 
15.00 

 
45.00 
7.50 
46.00 
1.50 

 
8.78 
15.54 
71.62 
4.05 

 
10.66 
6.09 
72.59 
10.66 

 
7.39 
11.36 
62.50 
18.75 

 
11.26 
18.54 
60.26 
9.93 

 
38.00 
6.00 
53.00 
3.00 

 
6.09 
10.66 
72.59 
10.66 

 
28.50 
15.00 
41.50 
15.00 

 
10.66 
10.66 
72.59 
6.09 

 
37.86 
8.57 
51.43 
2.14 
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จากตารางท่ี  4  จากผลการทดสอบสมรรถภาพทางรางกาย ท้ัง 5 ดาน คือ ทดสอบแรงบีบมือ,
ทดสอบความจุปอด,ทดสอบแรงเหยียดขา,ทดสอบความออนตัวและทดสอบสมรรถภาพหัวใจ ซ่ึงเปนขอมูล
การทดสอบสมรรถภาพทางกายของขาราชการตํารวจในป 2549   2550 และ 2551    พบวา  สวนใหญอยูใน
เกณฑพอใช และตํ่า / ตํ่ามาก การทดสอบความแข็งแรงของระบบ หายใจ ( ความจปุอด )  รอยละ  72.59 , 
10.66   การทดสอบความออนตัวดานหนา /งอตัว (ความออนตัว) รอยละ 72.59 , 6.09 ความแข็งแรงของ
กลามเนื้อแรงบีบมือ รอยละ  53.00 , 3.00  การทดสอบ สมรรถภาพหัวใจ  (จักรยานอัจฉริยะ)  รอยละ 51.43  
, 2.14  ความแข็งแรงของกลามเนื้อแรงเหยยีดขา รอยละ  41.50 , 15.00 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



25 
 
 

บทท่ี 5  
สรุปผลการวิจัยและขอเสนอแนะ  

 

 จากการศึกษาวิจัยเร่ือง ผลการตรวจสุขภาพของขาราชการตํารวจท่ีเขารับการตรวจสุขภาพ
ประจําป ต้ังแตป 2549 -  2551 เปนการวิจัยเชิงสํารวจ  มีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาสถานการณผลการตรวจ
สุขภาพประจําปของขาราชการตํารวจ ท่ีเขารับบริการตรวจสุขภาพประจําปกับหนวยสงเสริมสุขภาพ
เคล่ือนท่ีศูนยอนามัยท่ี  7 อุบลราชธานี ระหวางป 2549 – 2551 ในรายท่ีมีผลการตรวจครบท้ัง 3 ป จํานวน 
200 คน ซ่ึงผูวิจัยไดศึกษาและเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสํารวจรายการขอมูล ( Check list ) ท่ีผูวิจัยสราง
ข้ึน ประกอบดวยขอมูล 2 สวน ไดแก ขอมูลท่ัวไปผลตรวจรางกาย  ขอมูลผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ 
และขอมูลผลทดสอบสมรรถภาพทางกาย แลวนําขอมูลมาวิเคราะห บรรยายสรุปเปนประเด็น  ผลการศึกษา
พบวา   

1.  กลุมตัวอยางสวนใหญ เปนเพศชาย  อายุระหวาง 36 – 45 ป คิดเปนรอยละ 61 การศึกษาสวน
ใหญ  ระดับอนุปริญญา  รอยละ 91 สวนใหญไมมีโรคประจําตัวคิดเปนรอยละ 88 พฤติกรรมสุขภาพ รอยละ 
63.5 ไมเคยสูบบุหร่ี รองลงมาคือสูบบุหร่ีไมสมํ่าเสมอ  และสูบประจํา  คิดเปนรอยละ 24.5 , 12 ตามลําดับ 
ดื่มเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอลไมสมํ่าเสมอและสม่ําเสมอเปนประจํา รอยละ  55, 9  และสวนใหญออกกําลัง
กายไมสมํ่าเสมอและไมเคยออกกําลังกายเลย รอยละ 47 , 30 

2. ภาวะสุขภาพจากการตรวจรางกายของขาราชการตํารวจท่ีศึกษา สวนใหญอยูในเกณฑปกติ แตถา
พิจารณาในประเด็น ไมวาจะเปนน้ําหนัก คาดัชนีมวลกาย  เปอรเซนตไขมันใตผิวหนัง    จะเห็นไดวา  
น้ําหนักขาราชการตํารวจสวนใหญอยูในชวง 50-60 กก  สวนสูงสวนใหญอยูในชวง 160 -170 ซม.   คาดัชนี
มวลกาย ( BMI )    สวนใหญ มีน้ําหนักตัวเกิน ท้ัง 3 ป และอยูในภาวะอวนรอยละ   16 ,13 และ 15 มีความ
ดันโลหิตสูงอยูในชวงรอยละ 23 – 25  และเปอรเซ็นตไขมันใตผิวหนังเกิน อยูในชวงรอยละ 17 – 23 ท้ังนี้
อาจเนื่องจาก พฤติกรรมสุขภาพ พบวามีการดื่มแอลกอฮอลในระดับไมสมํ่าเสมอ ดื่มสมํ่าเสมอ เปนประจํา 
64 % และไมเคยออกกําลังกาย  30 %    ซ่ึงสัมพันธกับการสํารวจสถานะสุขภาพอนามัยของประชาชนไทย  
พ.ศ  2534 จากประชากรท้ังส่ีภาค พบวา ความชุกของผูท่ีมีน้ําหนักเกินเกณฑและภาวะอวน รอยละ 16.7  

 3.ภาวะสุขภาพจากการตรวจทางหองปฏิบัติการของขาราชการตํารวจ โดยเรียงลําดบัปญหา พบวา
ระดับไขมันในเลือดชนิดโคเลสเตอรอล ผิดปกติรอยละ 20.86  ระดับไขมันในเลือดชนิดไตรกลีเซอรไรด 
ผิดปกติรอยละ 23.16  ระดับกรดยูริกในรางกาย ผิดปกติรอยละ 21.84  การทํางานของไต ผิดปกติรอยละ 
15.47  การทํางานของตับ ผิดปกติรอยละ 13.79 ผลการตรวจไขพยาธิผิดปกติรอยละ 6.13 ระดับโปรตีนใน
ปสสาวะ ผิดปกติรอยละ 3.57 ผลการเอ็กซเรยปอดและหวัใจ ผิดปกติรอยละ 2.42  การตรวจนํ้าตาลใน
ปสสาวะและการตรวจเช้ือไวรัสตับอักเสบบี ผิดปกติรอยละ รอยละ 2.00 สวนระดับน้ําตาลในเลือดผิดปกติ 
รอยละ 1.60 
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 จากผลดังกลาวจะเหน็ไดวาสัมพันธกับการสํารวจภาวะสุขภาพขาราชการและพนักงานรัฐวิสาหกิจใน
จังหวดันครราชสีมา ( สมจิตต สีตะสิทธ์ิ , 2546) ซ่ึงพบวาปญหาสุขภาพสวนใหญของขาราชการที่ผล
การศึกษาสัมพันธกันคือภาวะไขมนัในเลือดสูง ซ่ึงควรมีการศึกษาเร่ืองพฤติกรรมการบริโภคตอไป  การ
แกไขภาวะไขมันในเลือดสูงดังกลาว ควรเร่ิมจากการปรับพฤติกรรมการบริโภคอาหารท่ีถูกสวนควบคูกับ
การออกกําลังกายท่ีสมํ่าเสมอ  อีกท้ังการหลีกเล่ียงเคร่ืองดื่มท่ีมีแอลกอฮอลอันเปนปจจัยหนึ่งท่ีสงผลใหเกิด
ภาวะไขมันในเลือดชนิดไตรกลีเซอไรดเกนิเชนกนั  สวนการตรวจพบไขพยาธิท่ีเพิม่ข้ึน ควรมีการแนะนํา
ดานสุขอนามัยและการบริโภคอาหารท่ีปรุงสุกใหม ๆ ตลอดจนการรับการรักษาเพื่อปองกันการแพรเช้ือ 

4. ภาวะสุขภาพจากการทดสอบสมรรถภาพทางกายของขาราชการตํารวจ  จากการศึกษา  สวนใหญ
อยูในเกณฑพอใช และตํ่า / ตํ่ามาก การทดสอบความแข็งแรงของระบบ หายใจ ( ความจุปอด ) รอยละ 72.59 
และ10.66 การทดสอบความออนตัวดานหนา/งอตัว (ความออนตัว)     รอยละ 72.59 และ6.09 ความแข็งแรง
ของกลามเนื้อแรงบีบมือ รอยละ  53.00 และ 3.00  การทดสอบ สมรรถภาพหัวใจ  (จักรยานอัจฉริยะ)  รอย
ละ 51.43  และ 2.14  ความแข็งแรงของกลามเนื้อแรงเหยียดขา รอยละ  41.50 และ 15.00 จากผลการศึกษา
ควรสงเสริมใหมีการออกกําลังกายเพื่อเสริมสรางความแข็งแรงของกลามเนื้อแตละสวนในรางกายใหมีความ
ทนทานตอการกระทบกระแทกจากภายนอก ซ่ึงการดูแลในสวนสมรรถภาพทางกายใหแข็งแรงเปนการ
สงเสริมและปองกันอุบัติเหตุ จากการทํากจิกรรมและการทํางานในชีวติประจําวนัได 
ขอเสนอแนะท่ีไดจากการศึกษา 

จากการศึกษาควรเสนอแนะใหหนวยงานของขาราชการตํารวจไดตระหนักถึงการใหความสําคัญ
ของการดูแลสุขภาพดานการออกกําลังกาย  ดานโภชนาการ เพื่อปองกันภัยคุกคามสุขภาพ เนื่องจากมีปญหา
สุขภาพเกี่ยวกับภาวะโภชนาการ  ภาวะไขมันในเลือดสูง และสมรรถภาพทางรางกายอยูในเกณฑพอใช จึง
ควรสงเสริมใหดูแลสุขภาพอยางตอเนื่อง และควรใหคําแนะนําในการตระหนักถึง  การตรวจ  รักษา ปองกัน 
ตามผลการตรวจท่ีผิดปกติอยางตอเนื่อง เพื่อปองกันโรคแทรกซอนและคงไวซ่ึงการมีสุขภาพดีอยางยั่งยืน 
ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 

-  ควรมีศึกษาพฤติกรรมสุขภาพขาราชการตํารวจถึงการเปล่ียนแปลงดานสุขภาพวามีระดับการ
เปล่ียนแปลงอยางไรหลังจากรับการตรวจสุขภาพประจําป 
 
 
 
 
 
 
 
 



27 
 

บรรณานุกรม 
 

กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข.  คูมือสงเสริมการออกกําลังกายเพ่ือสุขภาพ.  โรงพิมพองคการสงเคราะห 
ทหารผานศึก , 2540. 

กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข. การแปลผลทดสอบสมรรถภาพทางกาย.กรุงเทพฯ:โรงพิมพคุรุสภา, 
2543. 

กองโภชนาการ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข. การบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพท่ีด ี.พิมพคร้ังท่ี 2 .นิวไทย
มิตรการพิมพ ,2548. 

กองโภชนาการ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข. การประเมินโภชนาการการเจริญเติบโต .กรุงเทพฯ ;
ชุมนุมสหกรณการเกษตรแหงประเทศไทย,2534. 

จันทรเพ็ญ  ชูประภาวรรณ. สถานะสุขภาพคนไทย.นนทบุรี : สํานักพมิพไทยวัฒนา,2543.                            
ชวาล   แพรัตนกุล.  เทคนิคการวิจยั.  กรุงเทพมหานคร:ไทยวัฒนาพานชิ,  2526. 
ดาวลอย  กล่ินสีสุข. สภาวะสุขภาพของบุคลากรภาครัฐท่ีรับบริการตรวจสุขภาพประจําป ณ ศูนยอนามัยท่ี 

6  ป 2548. ขอนแกน , 2548 .                         
ธานินทร  ศิลปจารุ.  การวิจยัและวิเคราะหขอมูลทางสถิติ.พิมพคร้ังท่ี 4. กรุงเทพมหานคร : วีอินเตอรพร้ินท      

,2548. 
นาวาอากาศเอก พิเชษฐ อาภรณพัฒนพงศ . การศึกษาการเปล่ียนแปลงดานสุขภาพจากการตรวจสุขภาพ

ประจําป 2547-2549.  กรุงเทพมหานคร,  2549 . 
บุญธรรม   กิจปรีดาบริสุทธ์ิ.  เทคนิคการสรางเคร่ืองมือรวบรวมขอมูลสําหรับการวิจยั.  กรุงเทพมหานคร:      
                 ศรีอนันต,  2531. 
ประเวศ  วะสี .  สุขภาพในฐานะอุดมการณของมนุษณ.พิมพคร้ังท่ี 3 นนทบุรี.   สํานักงานปฏิรูประบบ                         
.                สุขภาพแหงชาติ  สนับสนุนโดยสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข, 2543. 
เพ็ญจันทร  สุวรรณแสงโมไนยพงศ. การวเิคราะหผลการตรวจทางหองปฏิบัติการสําหรับพยาบาล.พิมพคร้ัง

ท่ี 3 .ภาควิชาพยาบาลศาสตร คณะแพทยโรงพยาบาลรามาธิบดี  มหาวทิยาลัยมหดิล.2530. 
พ.ทหญิง ดวงพร  พูลสุขสมบัติ และคณะ. การสํารวจสุขภาพกําลังพลกองทัพบกในเขตกรุงเทพมหานคร

และปริมณทล ประจําป.  กรุงเทพมหานคร,  2548.     
พ.ต.ท.หญิงวราวัลย  ธรรมเขตน. ภาวะสุขภาพอนามัยของขาราชการตํารวจ สังกัดงานจราจรภูธรจังหวดั

เชียงใหม ป 2550 .  เชียงใหม ,  2550 . 
พัชรินทร ขวญัชัย  และคณะ. สุขภาพของประชาชนวยัผูใหญในอําเภอปากพลี   จังหวัดนครนายก.  

วิทยานิพนธ ปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยมหิดล, 2549. 
ร.ท.วุฒิไกร นาคหวัง. การพฒันากิจกรรมท่ีเหมาะสมเพือ่สรางเสริมภาวะ สุขภาพของขาราชการกองบิน 46 

จังหวดั. กรุงเทพมหานคร , 2548.   



28 
 

 
บรรณานุกรม ( ตอ ) 

 
วัลภา  ไชยยงค  สุรศักดิ์   เกดิจันทึก และนติยา  เกดิจันทึก. การทดสอบความสมบูรณของรางกายนักกฬีา.                
   กรุงเทพมหานคร.นิวไทยมิตรการพิมพ.2542 
ศุภชัย  คุณารัตนพฤกษ  และคณะ. แนวทางการตรวจสุขภาพของประชาชนไทย.พิมพคร้ังท่ี 2   
               กรุงเทพมหานคร เอ็มเอสเอส, 2545. 
สมชาย ล่ีทองอิน.สถานการณสุขภาพของประชากรวยัทํางาน.สํานักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัยกระทรวง     
               สาธารณสุข ,2547. 
สมจิตต  สีตะสิทธ์ิ. การสํารวจสภาวะสุขภาพขาราชการและพนกังานรัฐวิสาหกิจในจังหวดั             

นครราชสีมา ปงบประมาณ.  โรงพิมพเทพสุรี , 2646 . 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



29 
 

 
แบบบันทึกขอมูลสวนบุคคลและขอมูลสภาวะสุขภาพ 

โครงการวิจัยเร่ือง “ประเมินสภาวะสุขภาพขาราชการตํารวจท่ีเขารวมโครงการตรวจสุขภาพประจําปอยางตอเน่ืองต้ังแต  
ป 2549-2551” 

คําชี้แจง   
 

สวนท่ี 1   ขอมูลท่ัวไป 
   เพศ        (   )  ชาย              (   )   หญิง  อายุ…………ป   
 
  ระดับการศึกษา   (   )   อนปุริญญา     (   )   ปริญญาตรี      (   )   ปริญญาโท  
 
 โรคประจําตัว    (   )  ไมมี  (   )   มี  ระบุโรค............................ 
 
  พฤติกรรม          สูบบุหร่ี        (   )  ไมเคย    (   ) ไมสมํ่าเสมอ    (   )  สูบบุหร่ีประจําทุกวัน         

  ดื่มแอลกอฮอล   (   )   ไมเคย          (   ) ไมสมํ่าเสมอ    (   )  ดื่มสุราประจํา ทุกวัน 
  ออกกาํลังกาย     (   )   ไมเคย           (   ) ไมสมํ่าเสมอ           (   )   ออกกําลังกายประจํา      

( 30  นาที/คร้ัง , 3 คร้ัง/สัปดาห ) 

 

สวนท่ี 2   ขอมูลสภาวะสุขภาพ    
1. การตรวจรางกาย 
 

ป 2549 ป 2550 ป 2551 
รายการ 

ปกติ 
นอย/
ต่ํา 

เกิน/
สูง 

ไม
ตรวจ 

ปกต ิ
นอย/
ต่ํา 

เกิน/
สูง 

ไม
ตรวจ 

ปกติ 
นอย/
ต่ํา 

เกิน/
สูง 

ไม
ตรวจ 

1.1 น้ําหนัก  ( กก ).             

1.2 สวนสูง.  ( ซม.)             

1.3 BMI             

1.4 ความดันโลหิต             

1.5 เปอรเซ็นตไขมัน
ใตผิวหนัง 
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 2. ผลทดสอบสมรรถภาพทางกาย 

ป 2549 ป 2550 ป 2551 
รายการ ดี

มาก 
ดี พอ 

ใช 
ต่ํา/ต่าํ
มาก 

ไม
ตรวจ 

ดี
มาก 

ดี พอ 
ใช 

ต่ํา/ต่าํ
มาก 

ไม
ตรวจ 

ดี
มาก 

ดี พอ 
ใช 

ต่ํา/ต่าํ
มาก 

ไม
ตรวจ 

2.1 แรงบีบมือ                
 

2.2 ความจุปอด 
 

               

2.3 แรงเหยียดขา 
 

               

2.4 ความออนตัว 
 

               

2.5 ทดสอบการใช
ออกซิเจนสูงสุด 

               
 

 

3.การตรวจทางหองปฏิบัติการ 

ป 2549 ป 2550 ป 2551 รายการ 

ปกต ิ
ผิด
ปก
ติ 

ไม
ตรวจ 

ปกต ิ ผิดปกต ิ
ไม

ตรวจ 
ปกต ิ ผิดปกต ิ

ไม
ตรวจ 

3.1 โปรตีนในปสสาวะ          
3.2 น้ําตาลในปสสาวะ          
3.3ไขพยาธิในอุจจาระ          
3.4 เอ็กซเรย (  CXR )          
3.5 ความเขมขันเลือด (Hematocrit )          
3.6 ระดับนํ้าตาลในเลือด ( FBS )          
3.7 ระดับไขมันในเสนเลือด (Cholesteral )           
3.8ระดับไขมันในเสนเลือด(Triglyceride  )          
3.9 การทํางานของไต  ( Bun , Creatinine)          
3.10 การทํางานของตับ(SGOT,SGPT,ALK )          
3.11 ภาวะเสี่ยงตอการเปนโรคเกาท( Uric a )           
3.12 ตรวจไวรัสตับอักเสบบี   ( HBsAg )          
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ประวัติผูวิจัย 
 

ชื่อ – สกุล    นางวรรณภา  อินตะราชา 
วัน เดือน ป เกิด    16 มกราคม 2523 
สถานท่ีเกิด    จังหวัดอุบลราชธานี  
ประวัติการศึกษา    วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นครพนม , พ.ศ.2544 
     ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรระดับตน 
     วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นครพนม , พ.ศ.2548 
     ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรระดับตน 
     ปริญญาพยาบาลศาสตรบัณฑิต 
ตําแหนง    พยาบาลวิชาชพีปฏิบัตกิาร 
สถานท่ีทํางานปจจุบัน   ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี 
     45 หมู 4 ถนนสถลมารค ต.ธาตุ อ.วารินชําราบ 
     จังหวัดอุบลราชธานี 34190 
     โทร . 045-288586-8 
ท่ีอยู     บานเลขท่ี 60 ถนนเทศบาล 26 ตําบลวารินชําราบ 
     อําเภอวารินชําราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 34190  
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