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บทคดัย่อ 

บทน า : ลกัษณะงานของอุตสาหกรรมผลติอฐิก่อสรา้งเป็นงานที่มคีวามเสี่ยงต่อการเกดิปัญหาสุขภาพ
โดยเฉพาะภาวะความดนัโลหติสูง จากการใชแ้รงงานคนเป็นหลกั มหีลายกระบวนการผลติพนกังานต้อง
ท างานสมัผสัปัจจยัคุกคามทางสุขภาพ โดยขาดความรูถ้งึผลกระทบและการป้องกนัตนเอง 
วตัถปุระสงค์การวิจยั : เพื่อศกึษาอุบตักิารณ์ และปัจจยัท านายภาวะความดนัโลหติสูงของพนักงาน
ผลติอฐิก่อสรา้ง จงัหวดันครศรธีรรมราช  
วิธีการวิจยั : การวจิยัเชงิพรรณนา ตวัอย่าง คอื พนักงานผลติอิฐก่อสร้าง จงัหวดันครศรธีรรมราช 
จ านวน 163 ราย เครื่องมอืการวจิยั ไดแ้ก่ 1) แบบสอบถามขอ้มลูส่วนบุคคล 2) แบบประเมนิการสมัผสั
ปัจจยัคุกคามสุขภาพจากการท างาน 3) แบบประเมนิความเครยีด และ 4) การตรวจรา่งกาย ไดแ้ก่ ดชันี
มวลกาย เส้นรอบเอว และระดับความดันโลหิต วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณนา สัมประสิทธิ ์
สหสมัพนัธข์องเพยีรส์นั และการวเิคราะหถ์ดถอยเชงิเสน้พหุคณู  
ผลการศึกษา : พบว่า รอ้ยละ 48.50 ของตวัอยา่งมภีาวะความดนัโลหติสูง ปัจจยัส่วนบุคคล ไดแ้ก่ เพศ 
เส้นรอบเอว การสูบบุหรี่ ประวตัิการเจบ็ป่วย ระดบัการศึกษา สิทธกิารรกัษา และปัจจยัการท างาน 
ไดแ้ก่ สิง่คุกคามสุขภาพดา้นกายภาพ ดา้นชวีภาพ และดา้นการยศาสตร์ มคีวามสมัพนัธต่์อภาวะความ
ดนัโลหติสูง (p<.05)  โดยตวัแปรดา้นเพศ ปัจจยัคุกคามสุขภาพดา้นกายภาพ และเสน้รอบเอว สามารถ
รว่มกนัท านายภาวะความดนัโลหติสูงของตวัอย่างไดถ้งึรอ้ยละ 23.30  อยา่งมนีัยส าคญัทางสถติทิี่ระดบั 
.01  (R2= 0.233, F = 17.464, p<.001) 
สรุปผล : พยาบาลควรจดักิจกรรมส่งเสริมสุขภาพที่เน้นการปรบัเปลี่ยนพฤติกรรม และปรบัปรุง
สภาพแวดลอ้มในการท างาน 
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Incidence and predictive factors of hypertension among brick workers: 
Nakhon Si Thammarat Province 

Pornchanuch Chumpunuch* Thanawan Songprasert**  

Abstract 

Background: Due to the nature of their work, brick workers have a high risk for hypertension. 
Workers are exposed to several health hazards in all working processes. However, they lack 
knowledge about the effects of health hazards and the way to prevent exposure to them.   
Objectives: This study was to survey the incidence and predicttive factors of hypertension among 
brick workers at Nakhon Si Thammarat Province. 
Methods: This study was based on descriptive and predictive research. The research participants 
consisted of 163 brick workers who were working in Nakhon Si Thammarat province. The 
research instruments included: 1)  The demographic data questionnaire, 2)  The work health 
hazard exposure assessment, 3) Suanprung Stress Test-20, and 4) a Physical Examination that 
examined their Body Mass Index, waist circumference, and blood pressure level. Data were 
analyzed using descriptive statistics, Pearson's correlation coefficient, and multiple linear 
regression analysis. 
Results:  About 48.50 % of the participants had high blood pressure (Systolic blood pressure 

≥140 mmHg. and Diastolic blood pressure ≥ 90mmHg.) . Individual factors included: sex, waist 
circumference, smoking, history of illness, education level, medical scheme, and work-associated 
factors included: physical, biological, and ergonomic health hazards. These factors were 
significantly associated with high blood pressure level ( p<.005) . According to this study, sex, 
physical work health hazard and waist circumference predicted 23.30 % of the variation in 
hypertension. The finding was statistically significant at p=.01. (R2 =0.233, F = 17.464, p<.001).  
Conclusion: Nurses should design programs to encourage brick workers to change their health 
behaviors and also to improve workplace environments.  
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บทน า 
 โ รคความดัน โลหิต สู ง เ ป็ น ปัญหา
สาธารณสุขของทุกประเทศทัว่โลกรวมทัง้
ประเทศไทยและมแีนวโน้มเพิม่ขึน้อย่างต่อเนื่อง 
จากขอ้มูลขององค์การอนามยัโลก1 รายงานว่า
ทัว่โลกมีผู้ที่มีภาวะความดันโลหิตสูงมากถึง
พนัล้านคน และคาดการณ์ว่าจะเพิม่ขึน้เป็น 1.56 
พันล้านคน ในปี พ.ศ. 2568 ส าหรับประเทศ
ไทย อัตราป่วยด้วยโรคความดันโลหิตสูงต่อ 
100,000 ประชากร (พ.ศ.2556-2560) เพิ่มขึ้น
จาก 12,342.14 (จ านวน 3,936,171) เป็น 14,926.47 
(จ านวน 5,597,671) จากรายงานการส ารวจ
สุขภาพของประชาชนไทย ปี พ.ศ. 2552 และ 
2557 พบว่า วยัท างานมภีาวะความดนัโลหติสูง 
เพิ่มขึ้นจากร้อยละ 21.42 เป็นร้อยละ 24.71 
และมแีนวโน้มเพิม่สงูขึน้อยา่งต่อเนื่อง2  

อาชีพผลิตอิฐก่อสร้างมคีวามเสี่ยงต่อ
การเกิดโรคความดันโลหิตสู ง  เนื่ อ งจาก
พนักงานต้องปฏิบัติงานสัมผัสปัจจัยคุกคาม
สุขภาพทีห่ลากหลาย ประกอบกบัพนักงานเป็น
แรงงานนอกระบบที่ขาดความคุ้มครองด้าน
สุขภาพ ต้องปฏิบตัิงานในสภาพการท างานที่
ขาดมาตรฐานด้านอาชีวอนามัยและความ
ปลอดภยั ขาดความรูใ้นการดูแลตนเองจากสิง่
คุกคามทางสุขภาพ ส่งผลให้พนักงานส่วนใหญ่
ให้ความส าคัญต่อการดูแลภาวะสุขภาพของ
ตนเองน้อย3  จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า
ลกัษณะการท างานที่เพิม่ความเสี่ยงต่อการเกดิ
ภาวะความดันโลหิตสูงในพนักงานผลิตอิฐ
ก่อสรา้ง ไดแ้ก่ การปฏบิตังิานในสถานทีท่ างาน
ทีม่อีากาศรอ้นอยา่งต่อเนื่องทัง้จากแสงแดดและ
ความร้อนจากการ เผ าไหม้ เ ชื้ อ เพ ลิง ใ น
กระบวนการเผาอิฐ ซึ่งการสัมผัสความร้อน
ก่อให้เกิดการหดและขยายตัวของผนังหลอด

เลอืดทีเ่กดิจากการบบีตวัของหวัใจ ท าใหอ้ตัรา
การเต้นของหวัใจสูงขึน้ ส่งผลต่อระดบัความดนั
โลหิตที่สูงขึ้น และการผลิตอิฐก่อสร้างต้องใช้
แรงงานคนเป็นหลกั พนักงานต้องเคลื่อนไหว
ร่างกาย ยกของหนักตลอดเวลาท าใหเ้กดิหลอด
เลอืดหดตวัจ ากดัการไหลเวยีนเลอืด ส่งผลต่อ
อตัราการเต้นของหวัใจที่เพิม่ขึ้น และส่งผลต่อ
ระดบัความดนัโลหติ4  
 นอกจากนี้พนักงานต้องท างานสัมผัส
เสยีงดงัจากเครื่องจกัร รถบรรทุกวิง่เขา้และออก
ตลอดทัง้วนั หลายการศึกษาพบว่าการท างาน
สมัผสัเสยีงดงัเป็นระยะเวลานานส่งผลให้หลอด
เลอืดบบีรดัตวั ท าใหอ้ตัราการหายใจ อตัราการ
เต้นของหัวใจเพิ่มขึ้น ส่งผลต่อการเพิ่มระดับ
ความดันโลหิตที่เพิ่มขึ้น5 การศึกษาที่ผ่านมา
พบว่า ลักษณะงานที่ต้องใช้แรงงานมาก แต่
ค่าตอบแทนต ่ าท าให้พนักงานต้องปฏิบัติงาน
นานขึน้เพื่อค่าตอบแทนทีเ่พิม่ขึน้ มผีลต่อความ
เมื่อยล้า เพิม่ความเครยีดจากการท างาน ท าให้
พนักงานส่วนใหญ่ขาดความสนใจในการดูแล
สุขภาพของตนเอง ได้แก่การมีพฤติกรรมการ
บรโิภคอาหารไม่ถูกต้อง มนี ้าหนักมากเกินไป 
ขาดการออกก าลงักาย มคีวามเครยีด การสูบ
บุหรี ่ดื่มสุราหรอืการใชส้ารเสพตดิเพื่อใหท้ างาน
ไดน้านขึน้ น าไปสู่ภาวะความดนัโลหติสงู6 

จงัหวดันครศรธีรรมราชเป็นพื้นที่หนึ่ง
ซึ่งมีโรงงานผลิตอิฐก่อสร้างจ านวนถึง 22 
โรงงาน มคีนงานทัง้สิน้ 237 คน7 ซึง่มจี านวนสูง
กว่าจงัหวดัอื่น ๆ เนื่องจากมแีหล่งวตัถุดบิหลาย
ชนิดและมปีรมิาณมาก การผลติอฐิก่อสรา้งเป็น
ธุรกิจชุมชนที่เกิดจากภูมิปัญญาท้องถิ่นเป็น
แหล่งสร้างงานสร้างรายได้ในชุมชน ส่งเสริม
กระบวนการเรยีนรู้ ความช่วยเหลอืเกื้อกูลกนั
ของคนในชุมชน แต่ปัจจุบนัก าลงัประสบปัญหา
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ขาดแคลนแรงงาน เนื่องจากเป็นอาชีพที่งาน
หนักเหนื่อย ไม่มัน่คง รายได้น้อยท าให้คนใน
ชุมชนหันไปประกอบอาชีพอื่น การประเมิน
ภาวะสุขภาพและการค้นหาปัจจัยที่ เสี่ยงต่อ
สุขภาพของอาชีพผลิตอิฐก่อสร้างจึงมีความ
จ าเป็นอย่างยิง่ ผูว้จิยัจงึสนใจศกึษาภาวะความ
ดนัโลหติสูง และปัจจยัทีเ่กี่ยวขอ้งในกลุ่มอาชพี
พนักงานผลติอิฐก่อสร้าง เนื่องจากกลุ่มอาชีพ
ดงักล่าวเป็นก าลงัหลกัในการขบัเคลื่อนระบบ
เ ศ ร ษ ฐ กิ จ ข อ ง ป ร ะ เ ท ศ โ ด ย เ ฉ พ า ะ ใ น
อุตสาหกรรมก่อสร้าง และเป็นที่พึ่งของคนใน
ครอบครัว ข้อมูลที่ได้มีเป้าหมายเพื่อน าไป
ประกอบการวางแผนด าเนินการป้องกันและ
ควบคุมปัญหาสุขภาพอันเนื่ องมากจากการ
ท างาน เพื่อการสรา้งเสรมิใหพ้นักงานมสีุขภาพ
ที่ด ีเป็นการเพิ่มประสิทธิภาพของการท างาน 
ลดการเจ็บป่วย การขาด ลางาน ลดอุบตัิเหตุ 
รวมถงึค่าใชจ้า่ยในการดแูลสุขภาพ และส่งเสรมิ
ระบบครอบครวั สงัคม และประเทศชาต ิ

วตัถปุระสงคก์ารวิจยั 
วตัถปุระสงคท์ัว่ไป  เพื่อศกึษาอุบตักิารณ์

การเกดิภาวะความดนัโลหติสูง และปัจจยัท านาย
ภาวะความดันโลหิตสูงของพนักงานผลิตอิฐ
ก่อสรา้ง จงัหวดันครศรธีรรมราช 

วตัถปุระสงคเ์ฉพาะ 
1. ศกึษาอุบตักิารณ์ภาวะความดนัโลหติ

สู ง ใ นพนั ก ง านผลิต อิ ฐ ก่ อ ส ร้ า ง  จัง หวัด
นครศรธีรรมราช 

2.  ศกึษาปัจจยัที่มคีวามสมัพนัธ์ต่อภาวะ
ความดนัโลหติสูงของพนักงานผลติอิฐก่อสร้าง 
จงัหวดันครศรธีรรมราช 

3. ศึกษาปัจจัยท านายภาวะความดัน
โลหติสูงของพนักงานผลติอิฐก่อสร้าง จงัหวดั
นครศรธีรรมราช 

วิธีด าเนินการวิจยั 
 การวิจัยนี้ เ ป็น การวิจ ัยเชิงพรรณนา 
(Descriptive Research) เพื่อศกึษาภาวะความ
ดันโลหิตสูง ปัจจยัที่มีความสัมพันธ์ต่อภาวะ
ความดนัโลหติสูง และคน้หาปัจจยัท านายภาวะ
ความดนัโลหิตสูงในพนักงานผลิตอิฐก่อสร้าง 
โดยการวิเคราะห์ถดถอยเชิง เส้นพหุคูณ 
(Multiple Linear Regression Analysis) 
 ประชากร 

ประชากร คอื พนักงานผลติอฐิก่อสรา้งที่
ปฏิบตัิงานในโรงงานผลิตอิฐก่อสร้าง จงัหวดั
นครศรธีรรมราช จ านวนทัง้สิ้น 22 โรงงาน มี
พนักงานทัง้สิ้นจ านวน 237 คน7 ซึ่งแต่ละ
โรงงานมพีนกังานเฉลีย่ 6-18 คน 7  

ตวัอย่าง 
ตัวอย่าง คือพนักงานผลิตอิฐก่อสร้างที่

ปฏบิตัิงานในจงัหวดันครศรธีรรมราช ค านวณ
ขนาดตวัอย่างจากตารางของ เครซี ่และมอร์แกน
(Krejcie and Morgan)8 ทีร่ะดบัความคลาดเคลื่อน 0.5 
ได้ขนาดตวัอย่างจ านวน 148 คน เพื่อป้องกัน
ความไม่สมบูรณ์ หรอืการขาดหายของข้อมูล 
(missing data) คิดค่ า  missing data ร้อ ยล ะ 
10.00 ได้ตวัอย่างทัง้สิ้น 163  ราย จากนัน้ท า
การ เลือกแบบเฉพาะ เจาะจง  (Purposive 
sampling) ทีม่คีุณสมบตัติามเกณฑด์งันี้ 1) อายุ 
18 ปีขึน้ไป  2) มปีระสบการณ์การท างานตัง้แต่ 
1 ปีขึน้ไป 3) สามารถสื่อสาร เขา้ใจความหมาย
ของภาษาไทย  และ  4)  สมัคร ใจ เข้าร่ วม
โครงการวจิยั 
 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั 

การวจิยัในครัง้นี้ใช้วธิกีารสอบถาม และ
การตรวจรา่งกาย ประกอบดว้ย 4 ส่วนดงันี้ 
 ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไป ได้แก่ เพศ อายุ 
ดัชนีมวลกาย เส้นรอบเอว ระดับการศึกษา 
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สถานภาพสมรส สิทธิการรักษาพยาบาล 
ประสบการณ์การท างาน รายได้เฉลี่ยต่อเดอืน 
ความเพยีงพอของรายได้ การสูบบุหรี่ การดื่ม
สุรา หรือเครื่องดื่มชูก าลัง การใช้อุปกรณ์
ป้องกนัอนัตรายจากการท างาน จ านวน 18 ขอ้ 

ส่วนท่ี 2 แบบประเมนิการสมัผสัปัจจยั
คุกคามทางสุขภาพจากการท างาน ดดัแปลง
จากแบบสมัภาษณ์ปัจจยัคุกคามทางสุขภาพ
ของชวพรพรรณ จันทร์ประสิทธ์ และคณะ9 

ประกอบด้วย ข้อค าถาม 5 ด้าน ได้แก่ ด้าน
กายภาพ ด้านเคม ีด้านชวีภาพ ด้านจติสงัคม 
และด้านการยศาสตร์ รวมทัง้สิ้น 24 ข้อ ข้อ
ค าถามเป็นแบบประเมินค่า 5 ระดับ จดัช่วง
คะแนนดงันี้  สมัผสัปัจจยัคุกคามสุขภาพน้อย 
ปานกลาง และมาก  วิเคราะห์ความเที่ยง 
(reliability) โดยหาค่าความสอดคล้องภายใน
โดยใช้ค่ าสัมประสิทธิ แ์ อลฟาครอนบาค 
(Cronbach’s Alpha Coefficient) ไดเ้ท่ากบั .808 
 ส่วนท่ี 3 แบบประเมนิความเครยีดด้วย
ตนเอง ของกรมสุขภาพจิต10 จ านวน 20 ข้อ 
ลักษณะค าถามเป็นมาตรส่วนประมาณค่า 5 
ระดบั น าคะแนนมาแปลผลเป็น 4 ระดบั ได้แก่ 
ความเครียดระดับน้อย ปานกลาง สูง และ
รุนแรง วิเคราะห์ความเที่ยง โดยหาค่าความ
สอดคลอ้งภายใน โดยใชค้่าสมัประสทิธิแ์อลฟาค
รอนบาค ไดเ้ท่ากบั .890 
 ส่วนท่ี 4 ระดบัความดนัโลหิต ประเมิน
โดยเครือ่งวดัความดนัโลหติอตัโนมตั ิทีผ่่านการ
สอบเทียบมาตรฐาน มีขัน้ตอนการวัดเป็นไป
ตามแนวทางปฏิบัติของสมาคมโรคความดัน
โลหติสูงแห่งประเทศไทย (2562) แปลค่าระดบั
ความดันโลหิตตามเกณฑ์ของ Joint National 
Committee 7-Complete Version (JNC7)11 
ดังนี้  ตัวอย่างที่มีภาวะความดันโลหิตสูง คือ 

ระดบัความดนัโลหิตช่วงบน ≥ 140 มม.ปรอท 
และระดับความดันโลหิตช่วงล่าง ≥ 90 มม.
ปรอท 

ข้อพิจารณาด้านจริยธรรม 
 ผู้วิจ ัยด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล
ภายหลังได้รบัการรบัรองจากคณะกรรมการ
จรยิธรรมการวจิยัในคนของมหาวทิยาลยัวลัย
ลักษณ์ หนังสือรับรองโครงการวิจัย เลขที่  
WUEC-19-088-01 วันที่ อ นุมัติ  4 มิ ถุ น ายน 
2562 ถงึ 3 มถุินายน 2563 
 
วิธีเกบ็รวบรวมข้อมลู  
 การวิจยัครัง้นี้ด าเนินการตัง้แต่เดือน
ตุลาคม ถงึเดอืนธนัวาคม 2562 ดงันี้ 
 1. เตรียมผู้ช่วยวิจ ัย  ประชุมชี้แจง
ขัน้ตอนการเก็บรวบรวมขอ้มูลแก่ผู้ช่วยวจิยัซึ่ง
เป็นพยาบาลวชิาชพี 
 2. ตดิต่อเจา้ของโรงงานผลติอฐิก่อสรา้ง
เพื่อขออนุญาตเขา้เกบ็ขอ้มลู 
 3. ภายหลัง ไ ด้ ร ับ อ นุญ าต  ผู้ วิ จ ัย
ประสานขอเขา้พบพนกังานผลติอฐิก่อสรา้ง เพื่อ
ชี้แจงโครงการวิจัย วัตถุประสงค์การวิจ ัย 
เครื่องมือและวิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล การ
พทิกัษ์สทิธิต์วัอย่าง จากนัน้ผู้วจิยัให้พนักงาน
ผลิตอิฐก่อสร้างที่สมคัรใจเข้าร่วมการวิจยัลง
นามยนิยอมเขา้รว่มการวจิยั 
 4. ผู้วจิยัด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล
ตามขัน้ตอนทีก่ าหนด จนครบจ านวนตวัอยา่ง 
 
การวิเคราะหข้์อมลู 
 วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล โดยใช้สถิติ
แจกแจงความถี่  ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์ความสัมพันธ์
ระหว่างปัจจยัทีส่่งผลต่อภาวะความดนัโลหติสูง 
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โดยค่าสัมประสิทธิส์หสัมพันธ์แบบเพียร์สัน 
(Pearson-Product Moment Correlation 
Coefficient) และวิเคราะห์ปัจจยัท านายภาวะ
ความดนัโลหติสูงของพนักงานผลติอิฐก่อสร้าง 
โดยสถิติวิเคราะห์การถดถอยแบบพหุคูณ    
แบบขัน้ตอน (Stepwise Multiple Regression 
Analysis)  
 
ผลการวิจยั 
 ตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 
69.30 มีอ ายุ เ ฉ ลี่ ย  43.82 (SD = 11.06)  มี
ตัวอย่างถึงร้อยละ 63.20 มีดัชนีมวลกายเกิน
เกณฑม์าตรฐาน (M 25.31, SD = 4.70) รอ้ยละ 
77.00 เพศหญิงมีเส้นรอบเอวเกินมาตรฐาน  
(M = 90.00, SD = 12.77)  ส่ ว น ให ญ่ นั บถื อ

ศาสนาอิสลาม (93.25%)  มปีระสบการณ์การ
ท างานเฉลี่ย 11.61 ปี (SD = 8.02) มีรายได้
เฉลี่ย 5,116.26 บาท /เดือน (SD = 1219.68) 
ด้านพฤติกรรมสุขภาพส่วนใหญ่ร้อยละ 77.30 
และ 82.80 ไม่สูบบุหรี่ และไม่ดื่มสุรา มเีพียง
รอ้ยละ 60.70 ที่ดื่มกาแฟหรอืเครื่องดื่มชูก าลงั 
ส่วนใหญ่ร้อยละ 85.30 ไม่ใช้อุปกรณ์ป้องกัน
ส่วนบุคคลขณะท างาน ได้แก่ หน้ากากป้องกนั
ฝุ่ นละออง ถุงมอื เสือ้แขนยาว รองเทา้บุ๊ท ฯลฯ 
และร้อยละ 97.50 ไม่เคยได้รบัข้อมูลการดูแล
สุขภาพจากการท างาน   

จากการศึกษาระดบัความดนัโลหิตของ
ตัวอย่าง พบว่า มตีัวอย่างถึงร้อยละ 48.50 มี
ระดบัความดนัโลหติสูงกว่าเกณฑม์าตรฐาน ดงั
แสดงในตารางที ่1 

 

 
ตารางท่ี 1 ระดบัความดนัโลหติในกลุ่มพนกังานผลติอฐิก่อสรา้ง จ าแนกตามเกณฑข์อง JNC715 (n=163)  

ระดบัความดนัโลหิต (มม.ปรอท) จ านวน(คน) ร้อยละ(%) 
ปกต ิ 45 27.60 
เสีย่งต่อการเกดิภาวะความดนัโลหติสงู  39 23.90 
      ความดนัโลหติสงู ระยะที ่1 51 31.30 
      ความดนัโลหติสงู ระยะที ่2 28 17.20 

รวม 163 100 
 

ผลการศึกษา  พบว่ามี ทัง้ ปัจจัยส่วน
บุคคล ได้แก่ เพศ เส้นรอบเอว การสูบบุหรี่ 
ประวตัิการเจบ็ป่วย ระดบัการศึกษา สถิติการ
รกัษาพยาบาล และปัจจยัจากงาน ได้แก่ การ
สัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพด้านกายภาพ 

ชีวภาพ และการยศาสตร์ มีความสัมพันธ์ต่อ
ภาวะความดนัโลหติในพนักงานผลติอฐิก่อสรา้ง 
อย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิ (p <.05) ดงัแสดงใน
ตารางที ่2 
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ตารางท่ี 2 ความสมัพนัธร์ะหว่างปัจจยัส่วนบุคคล และปัจจยัจากงานต่อระดบัความดนัโลหติในพนักงาน
ผลติอฐิก่อสรา้ง (n=163 คน) 

ปัจจยัศึกษา 
ภาวะความดนัโลหิตสงู 

ค่าสมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธ์ P 
เพศ 
เสน้รอบเอว 
การสบูบุหรี ่

0.301 
0.278 
-0.180 

.000** 

.000** 
.022* 

ประวตักิารเจบ็ป่วย 0.232 .003* 
ระดบัการศกึษา -0.196 .012* 
สทิธกิารรกัษาพยาบาล -0.163 .038* 
สิง่คุกคามดา้นกายภาพ 0.162 .038* 
สิง่คุกคามดา้นชวีภาพ 0.169 .031* 
สิง่คุกคามดา้นการยศาสตร ์ 0.167 .033* 

**P<.001, *P<.05 

เพศ ปัจจยัคุกคามทางกายภาพ และเส้น
รอบเอวสามารถร่วมกนัท านายภาวะความดัน
โลหิตสูงของกลุ่มตัวอย่างได้ถึงร้อยละ 23.30 
(R2= 0.233) อยา่งมนียัส าคญัทางสถติ ิ(p<.001) 
โ ด ย ตั ว แ ป ร ที่ ส า ม า ร ถ ท า น า ย ภ า ว ะ 

ความดนัโลหิตสูง คือเพศ (β = 0.292, P=.000) 
ปัจจยัคุกคามทางด้านกายภาพ (β = 0.289, 
P=.000) และเสน้รอบเอว (β = 0.262, P=.001) 
ดงัแสดงในตารางที ่3 

 
ตารางท่ี 3 แสดงค่าสมัประสิทธิก์ารท านาย (Multiple Regression Analysis) โดยรูปแบบ Stepwise 
ของปัจจยัต่าง ๆ ต่อระดบัความดนัโลหติสุงของพนกังานผลติอฐิก่อสรา้ง (n=163)  

ปัจจยั β Sdt. Error Beta t p 
Constant 1.524 0.503  3.027  .003* 
เพศ (X1) 0.673 0.172 0.292 3.903  .000** 
ปัจจยัคุกคามทางกายภาพ (X2) 0.391 0.100 0.289 3.921  .000** 
เสน้รอบเอว (X3) 0.022 0.006 0.262 3.497  .001** 
R=0.483, R2=0.233, adjusted R2=0.220, F= 17.464, P<0.001 

**P<.001, *P<.05 
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อภิปรายผล 
 ผลการศึกษา พบว่า ตัวอย่างมีภาวะ
ความดันโลหิตสูงกว่าเกณฑ์มาตรฐานร้อยละ 
48.50 สอดคลอ้งกบัการศกึษาของ Das12 ทีร่ะบุ
ว่าพนักงานที่ต้องท างานหนัก ในท่าทางซ ้า ๆ 
เป็นเวลานาน ท าใหร้ะดบัความดนัโลหติเพิม่ขึน้
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  ปัจจัยส่วนบุคคล 
ไดแ้ก่ เพศ เสน้รอบเอว ระดบัการศกึษา ประวตัิ
ก า ร เ จ็บ ป่ วย  ก า รสู บบุ ห รี่  แ ล ะสิทธิก า ร
รกัษาพยาบาล และปัจจยัด้านการท างาน ไดแ้ก่ 
การสัมผัสปัจจยัคุกคามสุขภาพด้านกายภาพ 
ด้ า น ชี ว ภ า พ  แ ล ะ ด้ า น ก า ร ย ศ า ส ต ร์  มี
ความสมัพนัธ์กับการมีภาวะความดันโลหิตสูง 
อาจเนื่องจากวถิีการด าเนินชวีติของพนักงานมี
งานที่ต้องเร่งรบี มเีวลาพกัระหว่างท างานน้อย  
ท าให้เกิดความเมื่อยล้า ขาดความใส่ใจในการ
ดูแลสุขภาพก่อใหเ้กดิพฤตกิรรมเสีย่งต่อสุขภาพ 
สอดคลอ้งกบัการศกึษาของมงคล การณุงานพรรณ 
และคณะ13 ศึกษาพฤติกรรมสุขภาพและภาวะ
สุขภาพของคนท างานในสถานประกอบการเขต
เมอืงใหญ่ พบว่าพนักงานถึงร้อยละ 65.80 ไม่
สามารถออกก าลังกายได้ตามแผน พนักงาน 
รอ้ยละ 58.80 มดีชันีมวลกายเกนิเกณฑ ์ซึง่จาก
การวเิคราะห์ระบุว่าพนักงานส่วนใหญ่เป็นเพศ
หญิง และนับถือศาสนาอิสลามคุณลักษณะ
ดงักล่าว อาจส่งผลกระทบต่อพฤตกิรรมการดแูล
ตนเองของตวัอย่าง จากการศกึษาของ Singh14 
ระบุว่าชีวิตการท างานของแรงงานหญิงใน
อุตสาหกรรมผลติอฐิก่อสรา้งต้องท างานหนักทัง้
ที่บ้าน และสถานประกอบการ ท าให้การดูแล
สุขภาพของตนเองมขีอ้จ ากดั  

ผลการศึกษา พบว่า สิ่งแวดล้อมด้าน
กายภาพ โดยเฉพาะการสัมผสัความร้อนจาก
แสงแดด และการเผาไหม ้ท าให้เกดิการหดและ

ขยายตวัของหลอดเลอืด ส่งผลต่อระดบัความดนั
โลหติทีสู่งขึน้  สิง่แวดลอ้มดา้นการยศาสตร ์จาก
ลกัษณะงานทีต่้องยก แบก หาม ท าใหก้ลา้มเนื้อ
และหลอดเลอืดเกรง็ตวั ส่งผลให้อตัราการเต้น
ของหวัใจ และระดบัความดนัโลหติเพิม่ขึน้ และ
สิง่แวดลอ้มทางดา้นชวีภาพ การสมัผสัสตัวม์พีษิ 
เ ชื้ อ ร าจาก ไม้ เ ชื้ อ เพลิง  อ าจจะ ส่ ง ผล ต่ อ
ความเครียดซึ่งส่งเสริมความดันโลหิตสูงได้ 
สอดคล้องกับการศึกษาของ Das12 ที่ระบุว่า 
พนักงานผลติอฐิก่อสรา้งสมัผสัความรอ้นทัง้จาก
แสงแดด และการไหม้ส่งผลต่อการเพิม่ขึ้นของ
ระดบัความดนัโลหติและอตัราการเต้นของหวัใจ
อย่างมนีัยส าคญัทางสถิติ นอกจากนี้ Guyton15 
ระบุว่า กระบวนการท างานของพนักงานผลติอฐิ
ก่อสรา้งส่งผลต่อการหดเกรง็ของกล้ามเนื้อเป็น
สาเหตุให้หลอดเลือดหดตัวเป็นการจ ากัดการ
ไหลเวยีนเลอืด ในระยะยาวก่อใหเ้กดิภาวะความ
ดนัโลหติสงูได ้การศกึษาของ  Chandola et al.16 
ระบุว่า กระบวนการเผาอิฐพนักงานต้องสัมผสั
สตัว์มพีษิ เชื้อราบ่อยครัง้ ซึ่งนอกจากส่งผลต่อ
ปัญห าท า ง ก า ย แ ล้ ว ยั ง ส่ ง ผ ล ท า ใ ห้ เ กิ ด
ความเครยีดหากไม่ไดร้บัการแก้ไขจะเป็นปัจจยั
ส่งเสรมิภาวะความดนัโลหติสงูได ้

ปัจจัยด้านเพศ เส้นรอบเอว และปัจจัย
คุกคามสุขภาพด้านกายภาพ สามารถท านาย
ภาว ะค ว ามดัน โ ลหิต สู ง ใ น กลุ่ ม ตัว อย่ า ง 
สอดคลอ้งกบัการศกึษาของ  Kibria et al.17 ระบุ
ว่า เพศหญิงมีความชุกของความดันโลหิตสูง
มากกว่าเพศชาย Nkeh-Chungang, Mxhosa 
and Mgoduka18 ระบุว่า  เส้นรอบเอวท านาย
ภาวะความดนัโลหิตสูงในวยัผู้ใหญ่ และปัจจยั
คุกคามสุขภาพด้านกายภาพ โดยเฉพาะความ
รอ้นสามารถท านายภาวะความดนัโลหติได ้ เมื่อ
ร่างกายสมัผสัความรอ้นจะพยายามระบายความ
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รอ้น ท าให้เลอืดไปเลี้ยงผวิหนังมากขึน้ส่งผลให้
หวัใจเต้นเร็วและแรง สอดคล้องกับการศึกษา
ของ Sett and Sahu19 ที่ระบุว่า การสมัผสัความ
ร้อนในอาชพีผลติอิฐก่อสร้างเพิม่อตัราการเต้น
ของหัวใจ และระดับความดันโลหิตอย่างมี
นยัส าคญัทางสถติ ิ
 
สรปุและข้อเสนอแนะ 

สรปุ 
พนักงานมภีาวะความดนัโลหติสูงถงึรอ้ยละ 

48.50 ทัง้ปัจจยัส่วนบุคคล ไดแ้ก่ เพศ เสน้รอบเอว 
ระดบัการศกึษา ประวตักิารเจบ็ป่วย การสูบบุหรี ่
สิทธิการรักษาพยาบาล และปัจจัยด้านการ
ท างาน ได้แก่ การสัมผัสปัจจัยคุกคามด้าน
กายภาพ ด้านชวีภาพ และด้านการยศาสตร์ มี
ความสมัพนัธต่์อภาวะความดนัโลหติสูง ตวัแปร
ด้านเพศ ปัจจยัคุกคามด้านกายภาพ และเส้น
รอบเอว ร่วมกนัท านายภาวะความดนัโลหติสูง
ของตวัอย่างไดร้อ้ยละ 23.30 (R2= 0.233) อย่าง
มนียัส าคญัทางสถติ ิ(p<.001) 

ข้อเสนอแนะ 
ผลการศกึษาสามารถน าไปประยุกต์ใช้ใน

การพัฒนารูปแบบการป้องกันภาวะความดัน
โลหติสงู โดยมุง่แกปั้ญหาสุขภาพจากการท างาน
สมัผสัความร้อน เสียง ท่าทางการท างานที่ไม่
เหมาะสม และแมลงและสตัวม์พีษิต่าง ๆ แนะน า
การป้องกนัตนเองจากสิง่แวดล้อมการท างานที่
คุกคามสุขภาพ ควรจัดกิจกรรมทางกายที่
สอดคล้องกับวิถีชีวิต และหลกัศาสนา แนะน า
โปรแกรมอาหารเพื่อลดดชันีมวลกาย และเส้น
รอบเอวใหอ้ยูใ่นระดบัทีเ่หมาะสม  
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