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ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับสมรรถภาพทางกายด้านความอดทนของระบบหัวใจ

และหลอดเลือดของบุคลากรโรงพยาบาลสิชล  จังหวัดนครศรีธรรมราช
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ความเป็นมาและความสำคัญ: การมีสมรรถภาพกายด้านความอดทนของระบบ
หัวใจและไหลเวียนเลือดที่ดีจะช่วยเพิ่มความสามารถในการทำงานของร่างกาย 
และลดปัจจัยเสี่ยงในการเกิดโรคต่าง ๆ


วัตถุประสงค์: เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับสมรรถภาพกายด้านความ
อดทนของระบบหัวใจและหลอดเลือดของบุคลากรโรงพยาบาลสิชล จังหวัด
นครศรีธรรมราช


แบบวิจัย: วิเคราะห์แบบภาคตัดขวาง


วัสดุและวิธีการ: ผู้ร่วมวิจัยเป็นผู้ตอบคำถามด้วยตนเอง (Self-administered-
questionnaire) มีผู้เข้าร่วมวิจัย 222 คนโดยการสุ่มวิธี Simple random 
sampling ในช่วงเดือน ตุลาคม ถึง ธันวาคม 2562  วิเคราะห์สถิติโดยใช้ความถี่ 
ร้อยละ หาความสัมพันธ์ของตัวแปร โดยใช้สถิติ Chi-square test ที่ระดับนัย
สำคัญทางสถิตที่ p-value < 0.05 และสมการถดถอยแบบพหุสัมพันธ์


ผลการศึกษา: บุคลากรส่วนใหญ่ร้อยละ 67.1 มีสมรรถภาพกายด้านหัวใจและ
หลอดเลือดไม่เหมาะสม และมีความเครียดบ่อยครั้ง ส่งผลให้มีสมรรถภาพกาย
ด้านหัวใจและหลอดเลือดที่เหมาะสมคิดเป็น 0.10 เท่าของผู้ที่ไม่มีความเครียด
หรือมีเล็กน้อย (p-value 0.032)


สรุป: ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับสมรรถภาพกายด้านหัวใจและหลอดเลือดของ
บุคลากรโรงพยาบาลสิชล ได้แก่ ความเครียด ซึ่งแตกต่างจากงานวิจัยอื่นที่เคย
ศึกษา ควรมีการศึกษาเพิ่มเติมเกี่ยวกับปัจจัยด้านความเครียดต่อสมรรถภาพกาย
ในกลุ่มบุคลากรทางการแพทย์เนื่องจากภาระงาน และการทำงานเป็นกะ ซึ่ง
สาเหตุของความเครียดและระดับความเครียดที่ต่างกันอาจส่งผลต่อสมรรถภาพ
กายที่แตกต่างกัน


คำสำคัญ: สมรรถภาพกาย, สมรรถภาพกายด้านหัวใจและไหลเวียนเลือด, 

บุคลากร, ความเครียด, โรงพยาบาลสิชล
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ORIGINAL ARTICLE

Abstract 


Background: Cardiovascular endurance fitness is a part of physical fitness 
which enables humans to work for long periods with improved body 
function and decreased risk of diseases. Studying factors related to 
cardiovascular endurance physical fitness of health workers will assist in 
finding ways to appropriately improve their cardiovascular endurance 
fitness.


Objective: To study facilitating factors related to cardiovascular endurance 
physical fitness of health workers in Sichon Hospital, Nakhon Si Thammarat 
Province.


Design: Cross-sectional study


Materials and Methods: There were 222 people attended by simple 
random sampling from October to December 2019. The questionnaires were 
analyzed by using the frequency and calculated the relationship by using 
the statistics of Chi-square, univariate analysis and odds ratio in the level of 
statistical significance as p-value < 0.05 and a multi-variate logistic 
regression model.


Results: Most of the health workers in Sichon Hospital, 67.1%, had unfit 
cardiovascular endurance. Stress was a factor associated with cardiovascular 
endurance physical fitness. Usual stress significantly had a risk of fit 
cardiovascular endurance 0.10 times more than no stress or slightly stressed 
(p-value 0.032).


Conclusion: 	 The primary factor associated with the cardiovascular 
endurance physical fitness of health workers in Sichon Hospital, Nakhon Si 
Thammarat Province was stress, which was not correlated with other 
previous studies. The suggestion is to do further research about relationship 
between stress and physical fitness among healthcare workers due to 
shiftwork, workload, which different causes and level of stress could result 
in different level of physical fitness. 


Keywords: physical fitness, cardiovascular endurance, health worker, 
stress, Sichon Hospital
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บทน 
โ ร งพย าบ า ล สิ ช ล เ ป็ น โ ร ง

พยาบาลทั่ วไปขนาด 260 เตียง มี

บุคลากรทั้งหมดจำนวน 426 คน1 โดย

บุคลากรทางการแพทย์ส่วนใหญ่มีการ

ท ำงานเป็นกะ กล่าวคือมีการท ำงาน

หมุนเวียนเป็นช่วง โดยแบ่งเป็น 3 ช่วง

เวลา ได้แก่ 8.00-16.00น. 16.00– 

00.00น . และ 00.01–08.00น . 

บุคลากรที่ให้การบริการทางการแพทย์ต้อง

ใช้ทั้งก ำลังกายและก ำลังใจที่ดีในการ

ปฏิบัติงานให้เกิดประสิทธิภาพ  ดังนั้นการ

มีสมรรถภาพกายที่ดีจึงเป็นส่วนหนึ่งใน

การขับเคลื่อนการทำงานของเจ้าหน้าที่

บุคลากรของโรงพยาบาลให้สามารถ

ปฏิ บั ติ ง าน ได้ อย่ า งมี ป ร ะ สิทธิ ภ าพ 

เนื่องจากสมรรถภาพทางกาย (Physical 

fitness)2 หมายถึง สภาวะของร่างกายที่

อยู่ในสภาพที่ดี เพื่อที่จะช่วยให้บุคคล

ทำงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ ลดอัตรา

ความเสี่ยงของปัญหาทางสุขภาพที่เป็น

สาเหตุมาจากการขาดการออกกำลังกาย  

สร้ างความสมบู รณ์และแข็ งแรงของ

ร่างกายในการที่จะเข้าร่วมกิจกรรมการ

ออกกำลังกายได้อย่างหลากหลาย บุคคล

ที่มีสมรรถภาพทางกายดี ก็จะสามารถ

ปฏิบัติภารกิจต่าง ๆ ในชีวิตประจำวัน การ

ออกกำลังกาย การเล่นกีฬา และการแก้ไข

สถานการณ์ต่าง ๆ ได้เป็นอย่างดี รวมถึงมี

สุขภาพกายและจิตใจที่ดี 3


	 บุคลากรโรงพยาบาลสิชลส่วน
ใหญ่มีการทำงานเป็นกะ (Shift workers) 
ซึ่งพบว่าการทำงานเป็นกะรบกวนวงจร
ของการนอนหลับ (Circadian rhythm) 
การลดโอกาสในการมีกิจกรรมทางกาย 
การออกกำลังกายหรือการเล่นกีฬา และ
เพิ่มโอกาสในการรับประทานอาหารไม่
เหมาะสม ซึ่งอาจส่งผลกระทบต่อสุขภาพ
ร่างกายและจิตใจ4-6 ซึ่งพบว่าผู้ที่ทำงาน
เป็นกะนั้นมีความเสี่ยงที่จะทำให้เกิดโรค
หลอดเลือดหัวใจสูงกว่าผู้ที่ทำงานในเวลา
กลางวันอย่างเดียว7 และการมีกิจกรรม
ทางกาย (Physical activity) หรือ 
สมรรถภาพกายด้านระบบหัวใจและหลอด
เลือดที่ดี จะช่วยลดโอกาสการเกิดโรค
เส้นเลือดหัวใจหรือเส้นเลือดสมองได้8 
และการมีสมรรถภาพกายที่ดีจะช่วยให้
ท ำงานเป็นกะได้อย่างมีประสิทธิภาพ  
มากขึ้น5


	 โรงพยาบาลสิชลเล็งเห็นถึงการ
สร้างเสริมสุขภาพของบุคลากร และได้จัด
ให้มีการทดสอบสมรรถภาพกายของ
บุคลากรโรงพยาบาลสิชลเป็นประจำทุกปี 
เพื่อเป็นการประเมินสมรรถภาพ และ
กระตุ้นในการสร้างเสริมสมรรถภาพกายให้
แก่บุคลากรโรงพยาบาลสิชล วิธีหนึ่งใน
การทดสอบสมรรถภาพกายประจำปีได้แก่
การวิ่ง 2.4 กิโลเมตร ซึ่งแสดงให้เห็นถึง
ความอดทนของระบบหัวใจและหลอด
เลือด (Cardiovascular endurance)2,9 

ที่จะนำสารอาหารและออกซิเจนไปเลี้ยง
กล้ามเนื้อที่ออกแรงทำงาน ให้สามารถ
ทำงานได้เป็นระยะเวลานาน ซึ่งจะเพิ่ม
ความสามารถในการทำงานของร่างกาย
และลดปัจจัยเสี่ยงในการเกิดโรคต่าง ๆ   
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ผู้วิจัยเล็งเห็นถึงความสำคัญของการมี
สมรรถภาพกายที่ดีในด้านความอดทน
ข อ ง ร ะ บ บ หั ว ใ จ แ ล ะ ห ล อ ด เ ลื อ ด 
(Cardiovascular endurance) ใน
บุคลากรโรงพยาบาลสิชล ซึ่งพบว่ามี
บุคลากรโรงพยาบาลสิชลเข้าร่วมการ
ทดสอบสมรรถภาพกายด้านความอดทน
ของระบบหัวใจและหลอดเลือดประจำปี 
2561 จำนวน 329 คน ร้อยละ 69.9 ของผู้
เข้ารับการทดสอบสมรรถภาพประจำปี 
พ.ศ. 2561 มีประสิทธิภาพด้านความ
อดทนของระบบหัวใจและหลอดเลือดใน
เกณฑ์ต่ำและต่ำมาก การศึกษาถึงปัจจัยที่
สัมพันธ์กับสมรรถภาพกายด้านความ
อดทนของระบบหัวใจและหลอดเลือดใน
บุคลากรโรงพยาบาลสิชลจึงเป็นข้อมูล
สำคัญที่จะสามารถนำไปจัดทำแนวทาง
สร้างเสริมสุขภาพด้านสมรรถภาพกายให้
แก่บุคลากรได้อย่างมีประสิทธิภาพต่อไป


วัสดุและวิธีการ 


	 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิง
สำรวจ (Survey research) ลักษณะแบบ
ภาคตัดขวาง (Cross-sectional study) 
เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับ
สมรรถภาพทางกายด้านความอดทนของ
ระบบหัวใจและหลอดเลือดของบุคลากร
โรงพยาบาลสิชล จ.นครศรีธรรมราช ซึ่ง
คำนวณกลุ่มตัวอย่างจากสูตรทาโร ยามา
เน่ จากจำนวนบุคลากรทั้งหมดของโรง
พยาบาล 426 คน คำนวณได้ขนาดของ
กลุ่มตัวอย่าง คือ 206 คน (ค่าความคลาด
เคลื่อน 0.05) โดยกลุ่มตัวอย่างได้แก่
บุคลากรโรงพยาบาลสิชลที่เข้าร่วมการ
ทดสอบสมรรถภาพทางกายของโรง
พยาบาลสิชลที่จัดขึ้นในเดือนมิถุนายน 
2561 จำนวน 326 คน ทำการศึกษาโดย
การส่งแบบสอบถามให้บุคลากรที่เข้าร่วม
ทดสอบสมรรถภาพทางกายทุกคน โดยวิธี
ส่งแบบสอบถามทาง Google Form     
ใช้เวลาเก็บรวบรวมข้อมูลเป็นระยะเวลา    

3 เดือน คือ ตุลาคมถึงธันวาคม 2562 
และมีผู้ตอบกลับแบบสอบถาม จำนวน 
222 คน โดยใช้การวิเคราะห์ข้อมูลพื้นฐาน 
แจกแจงข้อมูลโดยใช้โปรแกรม STATA 
เป็นที่จัดเก็บข้อมูล วิเคราะห์สถิติโดยใช้ 
ความถี่ ร้อยละ หาความสัมพันธ์ของ
ตัวแปร โดยใช้สถิติ Chi-square test, 
Fisher’s exact test ที่ระดับนัยสำคัญ
ทางสถิติที่ p-value < 0.05 และสมการ
ถ ด ถ อ ย แ บ บ พ หุ คู ณ ( M u l t i p l e 
regression analysis)


ผลการศึกษา 
	 มีผู้เข้าร่วมการวิจัยทั้งหมด 222 
คน แบ่งเป็นชายจำนวน 37 คน คิดเป็น
ร้อยละ 16.67 และผู้หญิงจำนวน 185 คน 
คิดเป็นร้อยละ 83.8 พบว่าสมรรถภาพ
กายด้านหัวใจและหลอดเลือดอยู่ในเกณฑ์ 
ไม่ เหมาะสม คือระดับต่ ำและต่ ำมาก  
จำนวน 149 คน คิดเป็นร้อยละ 67.1  และ
สมรรถภาพเหมาะสม คือตั้งแต่ระดับปาน
กลางขึ้นไป จำนวน 73 คน คิดเป็นร้อยละ 
32.9


	 พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร
โรงพยาบาลสิชล พบว่ าด้ านการรับ
ประทานอาหาร ส่วนใหญ่รับประทาน
อาหารครบ 3 มื้อ คิดเป็นร้อยละ 62.6     
มีการดื่มน้ ำอัดลมคิดเป็นร้อยละ 92.3     
มีการดื่มกาแฟร้อยละ 91 มีการนอนอย่าง
น้อย 6 ชั่วโมงขึ้นไปต่อวัน คิดเป็นร้อยละ 
69.4 โดยส่วนใหญ่ไม่ดื่มแอลกอฮอล์   
คิดเป็นร้อยละ 55.8 และไม่ สูบบุหรี่      
คิดเป็นร้อยละ 93.2 มีการออกกำลังกาย
ส่วนใหญ่ คิดเป็นร้อยละ 72.1 โดยส่วน
ใหญ่ร้อยละ63 ออกกำลังกายความถี่น้อย
กว่าหรือเท่ากับ 3 ครั้งต่อสัปดาห์ ในแต่ละ
ครั้งมีการออกกำลังกายอย่างน้อยนาน 
30 นาทขีึ้นไปและออกกำลังกายหนักปาน
กลางถึงมาก คิดเป็นร้อยละ 67.1 โดยส่วน
ใหญ่ร้อยละ 70.3 เคยเข้าร่วมกิจกรรมวิ่ง
มาก่อน ซึ่งร้อยละ 60.4 เคยเข้าร่วม
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กิจกรรมวิ่งน้อยกว่าหรือเท่ากับ 3 ครั้ง 
โดยส่วนใหญ่ร้อยละ 60 เข้าร่วมกิจกรรม
วิ่งมากที่ สุดเป็นระยะทางมากกว่า 10 
กิโลเมตร และโดยส่วนใหญ่คิดเป็นร้อยละ 
91 ไม่มีความเครียดหรือมีความเครียดเล็ก
น้อย ปัจจัยด้านลักษณะประชากรนำมา
วิ เ ค ร า ะห์ เพื่ อหาความแตกต่ า งของ
สมรรถภาพกายด้านความอดทนของระบบ
หัวใจและหลอดเลือด ว่าไม่เหมาะสมหรือ
เหมาะสม พบว่า ปัจจัยด้านลักษณะ

ประชากรไม่มีความสัมพันธ์กับสมรรถภาพ
กายด้านหัวใจและหลอดเลือดอย่างมีนัย
สำคัญทางสถิติ (p-value > 0.05) ดัง
ตารางที่ 1


	 ปัจจัยด้านพฤติกรรมสุขภาพถูก
นำมาวิเคราะห์เพื่อหาความแตกต่างของ
สมรรถภาพกายด้านหัวใจและหลอดเลือด
ไม่เหมาะสมและเหมาะสม พบว่า ปัจจัย
ด้ านความเครียดมีความสัมพันธ์กับ
สมรรถภาพกายด้านความอดทนของระบบ

16 NCDs Management Issue



| P C F M  V o l  4  N o  2  M a y  -  A u g  2 0 2 1 :  O r i g i n a l  A r t i c l e

หัวใจและหลอดเลือด อย่างมีนัยสำคัญ
ทางสถิติ (p-value 0.005, 95% CI OR 
= 0.10 (0.012-0.72) ) ซึ่ ง ระดับ
ค ว า ม เ ค รี ย ดที่ บ่ อ ย ขึ้ น สั มพั น ธ์ กั บ
สมรรถภาพกายที่ไม่เหมาะสม โดยผู้ที่มี
ความเครียดบ่อยครั้งมีค่าความสัมพันธ์กับ
สมรรถภาพกายด้านความอดทนของระบบ
หัวใจและหลอดเลือดที่เหมาะสม มีค่าออด 

(Odd ratio) เท่ากับ 0.10 (95%CI 
เท่ากับ 0.0125-0.724)


	 ปัจจัยด้านพฤติกรรมสุขภาพด้าน
อื่น ๆ ไม่มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยสำคัญ
ทางสถิติกับสมรรถภาพกายด้านความ
อดทนของระบบหัวใจและหลอดเลือด    
(p-value > 0.05) ดังแสดงในตารางที่ 2
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	 ปัจจัยด้านการรับรู้การเสริมสร้าง
สุขภาพ และปัจจัยด้านทัศนคติ พบว่าไม่มี
ความสัมพันธ์กับสมรรถภาพกายด้าน
หัวใจและหลอดเลือด (p-value > 0.05) 
ดังตารางที่ 3 และ 4 


	 เมื่อนำตัวแปรที่มีนัยสำคัญจาก
ก า ร วิ เ ค ร า ะ ห์ ตั ว แ ป ร เ ดี่ ย ว ไ ด้ แ ก่ 
ความเครียด และตัวแปรอื่น เมื่อทำการ
วิเคราะห์ทีละหลายปัจจัยโดยคำนึงถึง
ปัจจัยอื่นร่ วมด้วย วิ เคราะห์ด้วยการ
วิ เคราะห์ถดถอยพหุคูณ (Multiple 
r e g r e s s i o n a n a l y s i s ) พบ ว่ า 
ความเครียดเป็นปัจจัยเดียวที่สัมพันธ์กับ
สมรรถภาพกายด้านหัวใจและหลอดเลือด
อย่างมี นัยสำคัญทางสถิติ p-value 
0.032, 95%CI OR = 0.10 (0.013 - 
0.825)


วิจารณ์


ปัจจัยด้านประชากร


	 มีผู้ เ ข้ า ร่ วมง านวิ จั ยทั้ งหมด 
จำนวน 222 คน สูงกว่าตามที่กำหนดไว้ 
ประชากรที่ศึกษาส่วนใหญ่พบว่า ร้อยละ 
83.3 เป็นเพศหญิง โดยผู้เข้าร่วมวิจัย
ทั้งหมดมีอายุเฉลี่ย 36.6 ปี สอดคล้องกับ

การศึกษาของสันติภาพ กาติวงศ1์0 ที่พบ
ว่า ประชากรส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง


สมรรถภาพกายด้านความอดทนของ
ระบบหัวใจและหลอดเลือดของบุคลากร
โรงพยาบาลสิชล 


	 บุคลากร โ รงพยาบาล สิชลมี
สมรรถภาพกายส่วนใหญ่ไม่เหมาะสม คือ
มีสมรรถภาพต่ำและต่ำมาก คิดเป็นร้อยละ 
67 โดยสอดคล้องกับการศึกษาของ  
มณฑินี มีสมบูรณ์11 ที่ศึกษาในกลุ่มผู้ใช้
บริการของศูนย์วิทยาศาสตร์การกีฬาและ
การออกกำลังกาย กรมพลศึกษามีความ
ทนทานของระบบหัวใจและไหลเวียนเลือด 
ยังอยู่ในเกณฑ์ค่อนข้างต่ำถึงต่ำ ร้อยละ 
5 2 . 1 แล ะกา ร ศึกษาของ สันติ ภ าพ          
กาติวงศ์10 ที่ทำการศึกษาในกลุ่มบุคลากร
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ในเขตอำเภอ
นาตาล จังหวัดอุบลราชธานี พบว่า 
บุคลากรส่วนใหญ่ มีสมรรถภาพทางกาย 
ด้านความทนทานของระบบหัวใจและการ
ไหลเวียนเลือดไม่ดี ร้อยละ 67.64
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พฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรโรง
พยาบาลสิชล


	 บุคลากร โ รงพยาบาล สิชลมี
พฤติกรรมส่วนใหญ่ที่ เหมาะสมต่อการ
สร้างเสริมสมรรถภาพทางกายตามคำ
แนะนำของกรมพลศึกษา ได้แก่ รับ
ประทานอาหารครบ 3 มื้อ คิดเป็นร้อยละ 
62.6 ไม่ดื่มแอลกอฮอล์ คิดเป็นร้อยละ  
55.8 ไม่สูบบุหรี่ คิดเป็นร้อยละ 93.2       
มีการนอนอย่างน้อย 6 ชั่วโมงขึ้นไปต่อวัน 
คิดเป็นร้อยละ 69.4 มีการออกกำลังกาย
ส่วนใหญ่ คิดเป็นร้อยละ 72.1 และออก
กำลังกายความหนักปานกลางถึงมาก   
คิดเป็นร้อยละ 67.1 และโดยส่วนใหญ่คิด
เป็นร้อยละ 91 ไม่มีความเครียดหรือมี
ความเครียดเล็กน้อย โดยสอดคล้องกับ
การศึกษาของมณฑินี มีสมบูรณ์11


ปัจจัยที่สัมพันธ์กับสมรรถภาพกายด้าน
ความอดทนของระบบหัวใจและหลอด
เลือดของบุคลากรโรงพยาบาลสิชล 


	 ปัจจัยด้านลักษณะประชากรกับ
สมรรถภาพกายด้านความอดทนของระบบ
หัวใจและหลอดเลือด พบว่า เพศ ดัชนี
มวลกาย โรคประจำตัว เวลาทำงาน ไม่มี
ความสัมพันธ์กับสมรรถภาพกายด้าน
ความอดทนของระบบหัวใจและหลอด
เลือด สอดคล้องกับการศึกษาของมณฑินี 
มีสมบูรณ์11 และสันติภาพ กาติวงศ1์0 แต่
ปัจจัยด้านลักษณะประชากรในด้านอายุ 
พบว่าไม่มีความสัมพันธ์กับสมรรถภาพ
กายด้านความอดทนของระบบหัวใจและ
หลอดเลือด ซึ่งแตกต่างกับการศึกษา    
ของมณฑินี มีสมบูรณ์11 ที่พบว่า อายุมี
ความสัมพันธ์กับความทนทานของระบบ
หัวใจและไหลเวียนเลือด อย่างมีนัยสำคัญ
ทางสถิติ (p-value < .05) เมื่ออายุเพิ่ม
ขึ้น ทำให้ความทนทานของระบบหัวใจและ
ไหลเวียนเลือดลดลง ทั้งนี้อาจเนื่องจาก
บุคลากรทางการแพทย์อยู่ในช่วงอายุที่

ใกล้เคียงกัน อาจทำให้เห็นความแตกต่าง
ด้านสมรรถภาพกายไม่ชัดเจน  


	 ปัจจัยด้านพฤติกรรมสุขภาพ กับ
สมรรถภาพกายด้านความอดทนของระบบ
หัวใจและหลอดเลือด พบว่า การกินอาหาร 
การออกกำลังกาย การนอนหลับ การสูบ
บุหรี่ การดื่มแอลกอฮอล์ ไม่มีความ
สัมพันธ์กับสมรรถภาพกายด้านความ
อดทนของระบบหัวใจและหลอดเลือด 
แตกต่ า ง กั บ ก า ร ศึ กษ า ขอ งมณฑิ นี           
มีสมบูรณ์11 ที่พบว่าการออกกำลังกายมี
ความสัมพันธ์กับความทนทานของระบบ
หัวใจและไหลเวียนเลือดอย่างมีนัยสำคัญ 
ทางสถิติ (p-value < .05) โดยคะแนน
การออกกำลังกายที่เพิ่มขึ้น ทำให้ความ
ทนทานของระบบหัวใจและไหลเวียนเลือด
เพิ่มขึ้น และการดื่มแอลกอฮอล์ที่แตกต่าง
กันมีความทนทานของระบบหัวใจและไหล
เวียนเลือดแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญ
ทางสถิติ (p–value = .001) โดยผู้ที่ดื่ม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์มีความทนทานของ
ระบบหัวใจและไหลเวียนเลือดมากกว่าผู้ที่
ไม่ดื่มแอลกอฮอล์ เช่นเดียวกับการศึกษา
ของสันติภาพ กาติวงศ์10 พบว่าปัจจัยการ
อ อ กก ำ ลั ง ก า ย มี ค ว า ม สั มพั น ธ์ กั บ
สมรรถภาพทางกายด้านความทนทานของ
ระบบหัวใจและการไหลเวียนเลือดของ
บุคลากรอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ โดย
พบว่าบุคลากรที่ออกกำลังกายเพียงพอ 
จะมีสมรรถภาพทางกายด้านความทนทาน
ของระบบหัวใจและการไหลเวียนเลือดดี
เป็น 2.02 เท่า ของบุคลากรที่ออกกำลัง
กายไม่เพียงพอ (OR = 2.02, 95%CI = 
1.87-2.28)  ทั้งนี้อาจเกิดจากการศึกษาใน
ครั้งนี้ เป็นการศึกษาในบุคลากรทางการ
แพทย์ การทำงานแบบเป็นกะและภาระ
งานอาจทำให้โอกาสในการออกกำลังกาย
น้อย หรือระยะเวลา ความถี่ และความหนัก
ไม่มากพอที่จะพัฒนาสมรรถภาพกายได้  
การเปรียบเทียบสมรรถภาพในปัจจัยด้าน
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การออกกำลังกายจึงอาจมีกลุ่มตัวอย่างที่
ไม่มากพอที่จะแสดงให้เห็นความแตกต่าง
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ โดยผู้ที่เคย
ออกกำลังกายมีแนวโน้มมีสมรรถภาพที่
เหมาะสมมากกว่า คิดเป็น Odd ratio 
1.04 (0.56-1.94), p-value 0.902 แต่
จากการศึกษานี้พบว่าปัจจัยพฤติกรรม
สุขภาพด้านความเครียด มีความสัมพันธ์
กับสมรรถภาพกายด้านความอดทนของ
ร ะ บ บหั ว ใ จ แ ล ะ ห ล อ ด เ ลื อ ด โ ด ย
ความเครียดที่มากขึ้นส่งผลให้สมรรถภาพ
กายด้านความอดทนของระบบหัวใจและ
หลอดเลือดลดลง ซึ่งแตกต่างกับการ
ศึ กษาที่ เ คย ศึกษาผ่ านมา ที่ พบ ว่ า
ค ว าม เ ค รี ย ด ไม่ มี ค ว าม สั มพั นธ์ กั บ
สมรรถภาพกายด้านความอดทนของระบบ
หัวใจและหลอดเลือด อย่างไรก็ตาม     
บางการศึกษาไม่ ได้ ศึกษาปัจจัยด้าน
ความเครียด จึงอาจเป็นแนวทางในการ
ศึ กษ าปัจ จั ย ด้ า น ค ว า ม เ ค รี ย ด แ ล ะ
สมรรถภาพกายด้านความอดทนของระบบ
หัวใจและหลอดเลือดในบุคลากรทางการ
แพทย์ต่อไป เนื่องจากเป็นกลุ่มอาชีพที่มี
การท ำงานเป็นกะและต้องเผชิญกับ
ความเครียดสูง 


	 ปัจจัยด้ านการรับรู้ ก ารสร้ าง
เสริมสุขภาพกับสมรรถภาพกายด้านความ
อดทนของระบบหัวใจและหลอดเลือด   
พบว่า การรับรู้ประโยชน์การออกกำลังกาย 
และการรับรู้โทษการออกกำลังกาย ไม่มี 
ความสัมพันธ์กับสมรรถภาพกายด้าน
ความอดทนของระบบหัวใจและหลอด
เลือด ทั้งนี้ เนื่องจากโรงพยาบาลสิชล      
มีกิจกรรมด้านการส่งเสริมสุขภาพด้วยวิธี
ออกกำลังกายอย่างสม่ำเสมอเช่นกิจกรรม
กีฬาสี กิจกรรมวิ่งเพื่อสุขภาพ ทำให้เจ้า
หน้าที่มีการตื่นตัวเรื่องการออกกำลังกาย
ต่อเนื่อง ผลการศึกษานี้แตกต่างกับการ
ศึกษาของมณฑินี มีสมบูรณ์11 ที่พบว่า 
การรับรู้ถึงประโยชน์ของการออกกำลังกาย 

มีความสัมพันธ์กับความทนทานของระบบ
หัวใจและไหลเวียนเลือดอย่างมีนัยสำคัญ
ทางสถิติ (p-value < .05) โดยการรับรู้ถึง
ประโยชน์ของการออกกำลังกายเพิ่มขึ้น 
ทำให้ความทนทานของ ระบบหัวใจและ
ไหลเวียนเลือดเพิ่มขึ้น ซึ่งอาจเป็นไปได้ว่า
โดยส่วนใหญ่บุคลากรทางการแพทย์มี
ความรู้ถึงประโยชน์และความเสี่ยงของการ
ออกกำลังกายเป็นอย่างดี จึงทำให้ปัจจัย
นี้ไม่มีความสัมพันธ์กับความทนทานของ
ระบบหัวใจและไหลเวียนเลือดอย่างมีนัย
สำคัญทางสถิติ


	 ปั จ จั ย ด้ า น ทั ศ น ค ติ  กั บ
สมรรถภาพกายด้านความอดทนของระบบ
หัวใจและหลอดเลือด พบว่า ความคิดต่อ
ภาวะสุขภาพตนเอง และแรงจูงใจในการ
ออกกำลังกาย ไม่มีความสัมพันธ์กับ
สมรรถภาพกายด้านความอดทนของระบบ
หัวใจและหลอดเลือด สอดคล้องกับการ
ศึกษาของ มณฑินี มีสมบูรณ์11


	 การวิเคราะห์ปัจจัยร่วมอธิบาย
ความสัมพันธ์กับสมรรถภาพกายด้าน
ความอดทนของระบบหัวใจและหลอด
เลือด เมื่อนำไปวิเคราะห์หลายตัวแปร ด้วย
วิ ธี ก า ร วิ เ ค ร า ะห์ ก า รถดถอยพหุคูณ 
(Multiple regression analysis)  พบว่า 
ความเครียดเป็นตัวแปรเดียวที่มีนัยสำคัญ
ทางสถิติ ผูท้ี่มีความเครียดบ่อยครั้งส่งผล
ให้มีสมรรถภาพกายด้านความอดทนของ
ระบบหัวใจและหลอดเลือดที่เหมาะสม คิด
เป็น odd ratio 0.10 เท่าของผู้ที่ไม่มี
ค ว า ม เ ค รี ย ดห รื อ มี เ ล็ ก น้ อ ย ผู้ ที่ มี
ค ว าม เค รี ยดบ่ อยครั้ ง จ ะ ส่ งผล ให้ มี
สมรรถภาพกายด้านความอดทนของระบบ
หัวใจและหลอดเลือดอยู่ ในระดับที่ ไม่
เ ห ม า ะ ส ม สู ง ก ว่ า ก ลุ่ ม ที่ มี ร ะ ดั บ
ความเครียดน้อยหรือไม่มีความเครียดเลย 
(95%CI เท่ากับ 0.012-0.72) จุดแข็งของ
งานวิจัยคือการสามารถทำการวิจัยในกลุ่ม
บุคลากรทางการแพทย์ ซึ่งเป็นกลุ่มที่  
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เสี่ยงต่อการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด
เนื่องจากลักษณะงานมีความเครียดและ
การทำงานเป็นกะ ซึ่งมีงานวิจัยในกลุ่มนี้
น้อย โดยผลของการวิจัยในครั้งนี้อาจมีผล
ไม่ตรงกับงานวิจัยอื่น ๆ อาจเนื่องจาก
ลั กษณะของกลุ่ มตั ว อย่ า ง เป็ นกลุ่ ม
บุคลากรทางการแพทย์ที่มีองค์ความรู้และ
ลักษณะการทำงานที่แตกต่างจากกลุ่ม
ตัวอย่างในงานวิจัยอื่น ๆ จึงทำให้มีปัจจัย
ที่ทำให้ผลของงานวิจัยแตกต่างกันได้


	 การจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ
เพื่อลดความเครียดจากการทำงานและ
ความเครียดในชีวิตประจ ำวัน จึงเป็น
กิจกรรมที่ควรส่งเสริมให้มีขึ้นในองค์กร 
เพื่อให้บุคลากรมีสมรรถภาพกายด้าน
ความอดทนของระบบหัวใจและหลอด
เลือดที่เหมาะสม โดยโรงพยาบาลควรส่ง
เสริม ให้บุ คลากรมี วิ ธี ก ารจัดการกับ
ความเครียดที่เหมาะสม  เช่น การส่งเสริม
ทางด้านการออกกำลังกาย การเพิ่มการ
ออกกิจกรรมทางกายเพื่อเพิ่มสมรรถภาพ
กายให้บุคลากร 12,13 กิจกรรมพัฒนา
สุขภาพจิต หรือกิจกรรมสันทนาการในโรง
พยาบาล เพื่ อให้บุคลากรสามารถมี
แนวทางในการจัดการกับความเครียด  
นอกจากนี้ควรมีการประเมินความเครียด
จากการท ำ ง านของบุ คลากร ใน โ รง
พยาบาลอย่างสม่ ำเสมอ เพื่อป้องกัน
สภาวะเครียดที่มากเกินไปจนอาจกระทบ
กับสุขภาพกายของบุคลากรของโรง
พยาบาลได้ และการจำกัดระยะเวลาการ
ท ำงานเป็นกะอย่างเหมาะสมเพื่อให้
บุคลากรมีเวลาพักผ่อนและลดความเสี่ยง
ในการเกิดปัจจัยเสี่ยงต่อสุขภาพ5 เพื่อให้
มีสุขภาพและสมรรถภาพกายที่ดีในการ
ปฏิบัติงานต่อไป


สรุป


	 ปัจจัยที่สัมพันธ์กับสมรรถภาพ
กายด้านความอดทนของระบบหัวใจและ
หลอดเลือดของบุคลากรโรงพยาบาลสิชล  
ได้แก่ ความเครียด โดยผู้ที่มีความเครียด
บ่อยครั้ง จะส่งผลให้มีสมรรถภาพกาย
ด้านความอดทนของระบบหัวใจและหลอด
เลือดอยู่ในระดับที่ไม่เหมาะสม สูงกว่า
กลุ่มที่มีระดับความเครียดน้อยหรือไม่มี
ความเครียดเลยซึ่งตอบวัตถุประสงค์การ
วิจัยในครั้งนี้


กิตติกรรมประกาศ 


	 ขอขอบพระคุณ คณาจารย์ทุก
ท่ า น ทั้ ง ที่ โ ร ง พ ย า บ า ล สิ ช ล แ ล ะ 
มห า วิ ท ย า ลั ย ว ลั ย ลั ก ษณ์ จั ง ห วั ด
นครศรีธรรมราช ที่ให้คำปรึกษา ตรวจทาน
และให้ข้อคิดต่าง ๆ ในการทำรายงาน 
ฉบับนี้ และขอขอบคุณเจ้าหน้าที่ โรง
พยาบาลสิชลทุกท่าน ที่ให้ความช่วยเหลือ
ผู้เขียนทั้งในเรื่องติดต่อประสานงาน รวม
ทั้งช่วยเหลือในการเก็บรวบรวมข้อมูลให้
สำเร็จลุล่วงด้วยดี
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