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บทคัดย่อ 
 

การศึกษาในครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาและประเมินคุณภาพแบบจ าลองทางสถิติที่
เหมาะสมในการท านายการเจ็บป่วยจากความร้อนในการฝึกทหารกองประจ าการ ท าการศึกษาเชิง
พยากรณ์ โดยแบ่งออกเป็น 2 ขั้น ได้แก่ขั้นการพัฒนาแบบจ าลองและขั้นการประเมินผลแบบจ าลอง 
กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาในขั้นพัฒนาและประเมินผลแบบจ าลอง ได้แก่ทหารกองประจ าการ ขั้นการ
พัฒนาแบบจ าลองได้รวบรวมปัจจัยส่วนบุคคลและสิ่งแวดล้อมมาพัฒนาแบบจ าลองโดยใช้ระดับ
คะแนนและปรับตามระดับความเสี่ยง ส าหรับขั้นตอนการประเมิน รวบรวมข้อมูลโดยใช้ตัวแปรที่ได้
จากการพัฒนาแบบจ าลอง โดยแบ่งกลุ่มความเสี่ยงออกเป็น 2 ระดับ (ความเสี่ยงต่ าและความเสี่ยงสูง) 
ร่วมกับการแบ่งกลุ่มความเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์ วิเคราะห์ข้อมูลในขั้นตอนการพัฒนาโดยใช้การ
ถดถอยแบบไบนารีโลจิสติกและกฎการท านายทางคลินิก การให้คะแนนในขั้นตอนการประเมิน
แบบจ าลองได้รับการวิเคราะห์โดยใช้ Net Reclassification Index (NRI) 
 ในขั้นการพัฒนาแบบจ าลอง ปัจจัยท านาย ได้แก่ การดื่มแอลกอฮอล์ภายใน 7 วันก่อน
เข้ารับราชการทหาร ไข้ ความดันโลหิตตัวบน ดัชนีมวลกาย และสีของปัสสาวะ เมื่อเปรียบเทียบกับ
การจ าแนกสีด้วยสัญลักษณ์ซึ่งเป็นการประเมินความเสี่ยงแบบเดิม พบว่ามีค่า Net Reclassification 
index (NRI) เท่ากับ 61.4 % และสามารถท านายการเจ็บป่วยจากความร้อนได้ โดยใช้เป็นมาตรการ
เสริมในกรณีที่ไม่สามารถจ าแนกประเภทความเสี่ยงแบบสีสัญลักษณ์ได้  

 
ค ำส ำคัญ: แบบจ าลองทางสถิติ, การเจ็บป่วยจากความร้อน, ทหารกองประจ าการ  
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ABSTRACT 
 

 The objective of this study was to develop and evaluate statistical model 
for predict heat related illnesses among conscripts. We used prognostic study, it is 
divided into 2 phases: model development phase and model evaluation phase. The 
sample group in the development and evaluation phase were conscripts. The model 
development phase collected personal and environmental factors to develop the 
model using a scoring and adjusted according to the risk level. In model evaluation 
phase, the  data were collected using the variables obtained from the model 
development phase, divided the risk groups into 2 levels (low risk and high risk) 
together with the colored symbol risk. Data were analyzed at the development stage 
using binary logistic regression and clinical prediction rules. Scoring in the model 
evaluation phase was analyzed using the Net Reclassification Index (NRI). 

 At the model development phase, Predictive factors included alcohol 
consumption within 7 days prior to enlistment, fever, systolic blood pressure, body 
mass index, and urine color. Compared to colored symbol classification, the Net 
Reclassification index (NRI) was 61.4 %. This model can predict heat-related illnesses 
as an additional measure in cases where the color symbolic risk classification is not 
classified. 
Keywords: Statistical Model, heat related illnesses, conscripts 
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บทที่ 1 
บทน ำ 

 

1.1 ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ  
 

ในปัจจุบันสภาพภูมิอากาศเปลี่ยนแปลงไป ท าให้เกิดภาวะโลกร้อน ซึ่งส่งผลกระทบต่อ
การเจ็บป่วยจากความร้อน ในประชากรทั่วไป ได้มากขึ้น โดยอุบัติการณ์ของการเจ็บป่วยจากความ
ร้อนที่สูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง รายงานอุบัติการณ์การเสียชีวิตจากความร้อนในประเทศสหรัฐอเมริกาใน
ระยะเวลา 5 ปี ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2542 - 2546 พบว่ามีจ านวนมากถึง 3,442 คน นอกจากนี้ ในปี      
พ.ศ.2546 มีประชาชนแถบยุโรปเสียชีวิตจากอากาศที่ร้อนจัดถึง 70,000 ราย ในปี พ.ศ.2522 - 2546 
ประเทศสหรัฐอเมริกามีผู้เสียชีวิตประมาณ 8,015 ราย และในปี พ.ศ. 2558 ประเทศอินเดียมีผู้เสียชีวิต
กว่า 2,200 ราย เพ่ิมข้ึนจากปี พ.ศ.2538 ถึง 4 เท่า เป็นต้น (1) 

ในประเทศไทย อัตราป่วยด้วยโรคจากความร้อน โดยในช่วงปี พ.ศ. 2553 - 2556 อัตรา
ป่วยเพ่ิมขึ้นจาก 1.76 ต่อแสนประชากร ในปี พ.ศ.2553 เป็น 4.24 ต่อแสนประชากรในปี พ.ศ.2556  
ซึ่งอัตราป่วยจะสูงสุดในเดือนเมษายนและพฤศจิกายนเกือบทุกปี โดยเฉพาะในภาคเหนือและภาคใต้ 
ซึ่งสัมพันธ์กับฤดูร้อนของประเทศ กลุ่มอาชีพที่พบผู้ป่วยสูงสุด คือ กลุ่มอาชีพเกษตรกร 3.42 ต่อแสน
ประชากร รองลงมาคือ กลุ่มนักเรียน/นักศึกษา 2.46 ต่อแสนประชากร และกลุ่มคนงานรับจ้างทั่วไป 
2.38 ต่อแสนประชากร โดยในทหาร พบ (1) 

กองทัพบกได้มีการตรวจเลือก/คัดเลือกทหารกองเกินเข้าเป็นทหารกองประจ าการทุกปี  
โดยทหารกองประจ าการต้องรับการฝึกทหารใหม่ 10 สัปดาห์ ซึ่งต้องสัมผัสกับสิ่งคุกคามต่อสุขภาพ
โดยเฉพาะอย่างยิ่งเรื่องความร้อน ปัญหาการเจ็บป่วยจากความร้อน เป็นปัญหาทางสุขภาพที่ส าคัญ
ของการฝึกทหารกองประจ าการ ซึ่งกองทัพบกให้ความส าคัญ จากงานวิจัยที่ผ่านมาของ ราม รังสินธ์ 
และคณะ (2) อัตราอุบัติการณ์ของการเจ็บป่วยจากความร้อนขั้นรุนแรงในทหารกองประจ าการ 
ประมาณ 30 รายต่อแสนประชากร และมีอัตราป่วยตาย ร้อยละ 3.6 ส่วนใหญ่เกิด  การเจ็บป่วยจาก
ความร้อน ในสัปดาห์ที่ 2 ของการฝึก และลดลงจนถึงประมาณสัปดาห์ที่ 7 ของ   การฝึก ห้วงเวลาที่
เกิดส่วนใหญ่เกิดโรคห้วงเวลา 15.00 น.- 20.00 น.(2) จากระบบ การรายงานของ       กรมแพทย์
ทหารบก พบว่า อัตราอุบัติการณ์ของการเจ็บป่วยจากความร้อนในการฝึกทหารใหม่ ผลัดที่ 1/61 และ 
2/61 เท่ากับ 6.25 คนต่อประชากร 100 คนต่อปี (3)  

ปัญหาการเจ็บป่วยจากความร้อน มีปัจจัยที่ส าคัญได้แก่ ปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยด้าน
สิ่งแวดล้อม (3-6) เป็นสาเหตุส าคัญ โดยปัจจัยส่วนบุคคลบางปัจจัยเป็นปัจจัยที่สามารถควบคุมได้ 
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เช่น พฤติกรรมการดื่มสุราหรือใช้สารเสพติดก่อนมาเป็นทหาร ซึ่งทาง กองส่งเสริมสุขภาพและเวชกรรมป้องกัน 
กรมแพทย์ทหารบก (กสวป.พบ.) ได้ด าเนินการเน้นย้ าในการคัดเลือกของคณะกรรมการคัดเลือก/ตรวจ
เลือกให้คัดเลือกบุคคลที่มีความสมบูรณ์เข้ามาเป็นทหารกองประจ าการและชี้แจงทหารกองเกิน ให้มี
การเตรียมการก่อนมาเป็นทหาร แต่บางปัจจัยควบคุมไม่ได้ แต่สามารถปรับเปลี่ยนได้ในช่วงการฝึก
ทหารใหม่ ได้แก่ปัจจัยด้านดัชนีมวลกาย และปัจจัยที่ควบคุมไม่ได้ ได้แก่ โรคประจ าตัวและอาชีพก่อน
มารับราชการทหาร 

ในปัจจุบันกรมแพทย์ทหารบก ได้ด าเนินการมาตรการป้องกันการเจ็บป่วยจากความร้อน
ในการฝึกทหารใหม่ โดยออกเป็นประกาศกรมแพทย์ทหารบก ให้ทุกหน่วยฝึกปฏิบัติตามมาตรการ
ดังกล่าว โดยในส่วนของการคัดกรองหรือประเมินความเสี่ยง ประกอบด้วย การคัดกรองกลุ่มเสี่ยง
ตั้งแต่แรกรับ การวัดอุณหภูมิและประเมินสีปัสสาวะทหารใหม่ประจ าวัน ใน 3 เวลา (เช้า กลางวัน 
เย็น) การวัดอุณหภูมิสิ่งแวดล้อม การวัดอุณหภูมิโรงนอนประจ าวัน รวมถึงการคัดแยกกลุ่มเสี่ยงทุกวัน 
โดยแบ่งตามกลุ่มสีสัญลักษณ์ ประกอบด้วย กลุ่มปกติ คือกลุ่มที่ไม่มีปัจจัยเสี่ยงใด ๆ ในวันนั้น กลุ่มสี
ขาว กลุ่มสีเหลือง กลุ่มสีแดง รวมถึงให้ค าแนะน าในการด าเนินการต่อกลุ่มเสี่ยงดังกล่าว รายละเอียด
กลุ่มเสี่ยงสีต่าง ๆ ตามประกาศกรมแพทย์ทหารบก (3) แสดงดังตารางที่ 1 

 
ตำรำงท่ี 1.1 การแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์ 

สี
สัญลักษณ์ 

กลุ่มเสี่ยง กำรปฏิบัติ 

ไม่มี ไม่มีปัจจัยเสี่ยง ท า ก า ร ฝึ ก ไ ด้
ตามปกติ 

สีขาว 1. ร่างกายไม่เคยชินกับการออกก าลังกาย การฝึก และความร้อน 
2. อดนอน พักผ่อนไม่เพียงพอ (นอนหลับน้อยกว่า 8 ชม.) 
3. ผู้ที่มีอาการป่วยก่อนเข้ารับการฝึก เช่น มีไข้ เป็นหวัด 
   ท้องเสีย หอบหืด เป็นต้น แต่ขณะปัจจุบันไม่มีอาการดังกล่าว 
4.  มีประวัติใช้ยาเสพติดมาก่อน แต่ไม่ได้เสพยาก่อนมารับการฝึกภายใน  

3 วัน 
5. ผู้ที่ดื่มเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล์อย่างหนัก ภายใน 1 สัปดาห์    
    โดยเฉพาะอย่างยิ่ง 24 ชม. ก่อนเข้ารับการฝึก 

ฝึกได้ตามปกติแต่
มีการเฝ้าระวังเป็น
พิเศษ 
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ตำรำงท่ี 1.1 การแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์ (ต่อ) 

สี
สัญลักษณ์ 

กลุ่มเสี่ยง กำรปฏิบัติ 

สีเหลือง 1. ผู้ที่มีค่าดัชนีมวลกายมากกว่า 28 กิโลกรัมต่อตารางเมตร 
2.. มีไข ้36.8 – 37.2 องศาเซลเซียส เมื่อวัดโดยเทอร์โมมิเตอร์ทางรักแร้ 
3. มีอาการท้องเสีย หรือเป็นหวัดแต่ไม่มีไข้ ในขณะเข้ารับการฝึก 
4. มีโรคประจ าตัวส าคัญที่เป็นอุปสรรคต่อการฝึก หรือต้อง

รับประทานยาเป็นประจ า  
5. ต้องรับประทานยาบางชนิด ซึ่งท าให้การระบายความร้อน

ออกจากร่างกายทางเหงื่อได้ลดลง เช่น ยาลดน้ ามูก ยาแก้
แพ้ ยาแก้ท้องเสีย ยาขับปัสสาวะ ยาจิตเวช เป็นต้น 

6. ได้รับบาดเจ็บจากอุบัติเหตุ ถูกท าร้ายร่างกายจนกล้ามเนื้อ             
ฟกช้ าอย่างรุนแรง และปรากฏอาการอยู่เมื่อเข้ารับการฝึก 

7. ผู้ที่ได้บริจาคโลหิตภายใน 3 วัน ก่อนเข้ารับการฝึก 
8. มีประวัติใช้ยาเสพติดในช่วงเข้ารับการฝึก 

ต้ อ ง ป รั บ ล ด
ปริมาณการฝึกลง
ให้เหมาะสมหรือ
ต้องแยกกลุ่มฝึก
และสังเกตอาการ
อย่างใกล้ชิด 

สีแดง 1. มีไข้สูงเกิน 37.2 องศาเซลเซียส เมื่อวัดโดยเทอร์โมมิเตอร์ทางรักแร้ 
2. เคยมีอาการเจ็บป่วยจากความร้อน ที่ต้องนอนพักรักษาตัว         
    ใน รพ. มาก่อน 
3. มีใบรับรองแพทย์ให้งดการฝึกในช่วงเข้ารับการฝึก 
4. น้ าหนักลด 2 กก. ภายใน 1 สัปดาห์ 

ต้องงดฝึก 

 
อย่างไรก็ตามการประเมินความเสี่ยงโดยใช้สีสัญลักษณ์ในปัจจุบัน ยังมีข้อจ ากัด บาง

ประการ ในการน าไปใช้ ได้แก่ การเกิดการสับสนหรือแบ่งกลุ่มสีสัญลักษณ์ไม่ถูกต้อง เช่นในกรณีที่
กลุ่มเสี่ยงมีปัจจัยเสี่ยงหลายประการ ท าให้ไม่สามารถติดสีสัญลักษณ์ได้ถูกต้อง เหมาะสมดังกรณี
ตัวอย่าง ในทหารใหม่ที่มีดัชนีมวลกายเกินกว่า 28 กิโลกรัมต่อตารางเมตร ร่วมกับ การมีไข้สูงเกิน 
37.2 องศาเซลเซียสเมื่อวัดทางรักแร้ ท าให้ผู้ปฏิบัติไม่สามารถคัดแยกกลุ่มเสี่ยงได้อย่างถูกต้อง 
เหมาะสมในกรณีนี้ กรมแพทย์ทหารบก ได้ให้ข้อเสนอแนะในการปฏิบัติ โดยให้ติดสีสัญลักษณ์ใน
ประเภทที่มีความรุนแรงสูงที่สุด ในกรณีนี้ให้ติดสีสัญลักษณ์สีแดง 

นอกจากนี้ เมื่อจ าแนกกลุ่มเสี่ยงด้วยวิธีการดังกล่าวยังไม่สามารถป้องกัน การเจ็บป่วย
จากความร้อนได้ดีเพียงพอ ดังจะเห็นได้จากการมีอุบัติการณ์ของการเจ็บป่วยจากความร้อนในทุกผลัด
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การฝึก (ผลัดที่ 1 รุ่นปี 2561 พบผู้ป่วยได้รับการเจ็บป่วยจากความร้อน 2 ,678 ราย ผลัดที่ 2 รุ่นปี 
2560 พบผู้ป่วยได้รับการเจ็บป่วยจากความร้อน 2,123 ราย) (6)  ประกอบกับวิธีการดังกล่าวอาจจะ
ยังไม่ถูกต้องมากนักตามหลักวิชาการ รวมถึงการประเมินความเสี่ยงอาจจะไม่แม่นย า ในการที่จะคัด
แยกกลุ่มเสี่ยง และยังไม่มีหลักฐานทางการแพทย์ที่ยืนยันเพียงพอว่าใช้เกณฑ์ใดในการคัดแยกกลุ่ม
เสี่ยงดังกล่าว เพ่ือการป้องกันและเฝ้าระวังการเจ็บป่วยจากความร้อน นอกจากนี้ ในหลายๆการศึกษา 
(10,14,16,20,24,33,35) พบว่า การหาตัวท านาย(predictive factors or prognostics factors) 
การเจ็บป่วยจากความร้อนซึ่งประกอบไปด้วย อุณหภูมิกาย อุณหภูมิสิ่งแวดล้อม ดัชนีความร้อน ดัชนี
มวลกาย อายุ เพศ ระดับการศึกษา โรคประจ าตัว ประวัติทางการแพทย์ สีปัสสาวะ ระยะเวลาหมด
สติ ค่าความดันโลหิต systolic ค่าโพแทสเซียมในเลือด ค่าเอนไซม์ LDH และค่า Creatinine ซึ่งใน
หลายตัวท านาย นั้นไม่เหมาะสมที่จะใช้ในการปฏิบัติงานในภาคสนาม การศึกษานี้จึงมีวัตถุประสงค์
เพ่ือพัฒนาและประเมินคุณภาพของแบบจ าลองทางสถิติในการท านายการเจ็บป่วยจากความร้อนใน
การฝึกทหารกองประจ าการที่พัฒนาขึ้นมา ดังนั้น การประเมินความเสี่ยงโดยใช้สมการทางสถิติและ
ตัวท านายทางคลินิก (clinical predictive rules) เป็นวิธีการที่จะช่วยในการป้องกันการเจ็บป่วยจาก
ความร้อนในระดับบุคคลได้ อันจะเป็นประโยชน์ในการป้องกันการเจ็บป่วยจากความร้อนได้ แต่ใน
ปัจจุบันยังไม่มีเกณฑ์ท านายดังกล่าวในการประเมินความเสี่ยงในระดับบุคคล อันจะน าไปสู่การ
ป้องกันการเจ็บป่วยจากความร้อนในการฝึกทหารใหม่และการฝึกทางทหารอื่น ๆ  

 
1.2 ค ำถำมกำรวิจัย 
 

แบบจ าลองทางสถิติเพ่ือใช้ในการท านายการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนเป็นอย่างไร 
 

1.3 วัตถุประสงค์ 
 
1.3.1 วัตถุประสงค์ทั่วไป 

เพ่ือพัฒนาและประเมินคุณภาพของแบบจ าลองทางสถิติที่เหมาะสมที่ใช้ในการ
ท านายอุบัติการณ์การเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนในการฝึกทหารกองประจ าการ 

1.3.2 วัตถุประสงค์เฉพำะ 
(1) เพ่ือพัฒนาแบบจ าลองในการท านายอุบัติการณ์การเกิดการเจ็บป่วยจากความ

ร้อนในการฝึกทหารใหม่ จากปัจจัยต่าง ๆ ที่มีผลต่อการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อน 
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(2) เพ่ือประเมินคุณภาพของการใช้ระดับคะแนน (แบบจ าลองทางสถิติ) กับการ
ใช้สีสัญลักษณ์ในการท านายการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนในการฝึกทหารใหม่ 

 
1.4 สมมติฐำน 

 
1.4.1 ขั้นพัฒนำแบบจ ำลอง 

ปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยทางสิ่งแวดล้อม สามารถท านายการเกิดการเจ็บป่วย
จากความร้อนในการฝึกทหารกองประจ าการ 

1.4.2 ขั้นประเมินแบบจ ำลอง 
การใช้ตัวท านายทางคลินิก (ระดับคะแนน) สามารถท านายการเกิดการเจ็บป่วย

จากความร้อนได้ดีกว่าการใช้สีสัญลักษณ์ในการคัดแยกกลุ่มเสี่ยง 
 

1.5 ประโยชน์ที่คำดว่ำจะได้รับ 
 

1.5.1 แบบจ าลองทางสถิติและตัวท านายทางคลินิกจะช่วยในการคัดกรองปัจจัยเสี่ยง 
ในการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนในการฝึกทหารใหม่ในระดับบุคคลได้ 

1.5.2 ผู้บังคับหน่วยหรือผู้ที่เกี่ยวข้องกับการฝึกสามารถคัดแยกกลุ่มเสี่ยงได้ และ
ด าเนินการจัดการฝึกให้เหมาะสมกับความเสี่ยงของแต่ละบุคคล 

1.5.3 สามารถลดอุบัติการณ์ของการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนในการฝึกทหารใหม่
ได ้
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1.6 กรอบแนวคิด 
 
ขั้นที่ 1 การพัฒนาแบบจ าลอง  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ปัจจัยส่วนบุคคล 
1. อายุ 
2. น้ าหนัก 
3. ส่วนสูง 
4. ดัชนีมวลกาย 
5. อุณหภูมิกาย  
6. สีปัสสาวะ 
7. โรคประจ าตัว 
8. ความดันโลหิต 
9. อาชีพก่อนมาเป็นทหาร 
10. ประวัติการใช้สารเสพติด 3 วันก่อน

มาเป็ นทหาร ประวั ติ การใช้ ยาสี
สัญลักษณ์กลุ่มเสี่ยง 

กำรเกิดกำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อน 
รำยโรค 
1. ผดผื่นคันจากความร้อน 
2. บวมแดด 
3. ลมแดด 
4. ตะคริวแดด 
5. เกร็งแดด 
6. ภาวะกล้ามเนื้อสลายจากความร้อน 
7. ฮีทเอ๊กซอสชั่น 
8. ลมร้อน  

ปัจจัยควบคุม 
1. ระดับความแข็งแรง 
2. การอดนอน 
3. เพศ 
4. เสื้อผ้า 
5. ห้วงเวลาในการฝึก 

ปัจจัยสิ่งแวดล้อม 
1. อุณหภูมิสิ่งแวดล้อม 
2. ความชื้นสัมพัทธ์ 
3. ค่าดัชนีความร้อน 
4. อุณหภูมิโรงนอน  
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ขั้นที่ 2 การประเมินแบบจ าลอง  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กลุ่มที่คัดแยกโดยใช้ ระดับคะแนน 
กลุ่มเสี่ยงต่ า 
กลุ่มเสี่ยงสูง 

ค่ำ Net reclassification index  (NRI)     
กำรเกิดกำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อนรำยโรค 
1. ผดผื่นคันจากความร้อน 
2. บวมแดด 
3. ลมแดด 
4. ตะคริวแดด 
5. เกร็งแดด 
6. ภาวะกล้ามเนื้อสลายจากความร้อน 
7. ฮีทเอ๊กซอสชั่น 
8. ลมร้อน 
 

กลุ่มที่คัดแยกโดยใช้สีสัญลักษณ์ 
สีขาว 
สีเหลือง 
สีแดง 
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1.7 นิยำมศัพท์ 

 
1.7.1 การเจ็บป่วยจากความร้อน คือ โรคที่แพทย์หรือบุคลากรทางการแพทย์วินิจฉัยว่า 

ผู้ป่วยบาดเจ็บจากความร้อน ได้แก่ บวมแดด ผื่นแพ้ร้อน ลมแดด เกร็งแดด ตะคริวแดด เพลียแพ้ร้อน 
และลมร้อน ซึ่งจะเก็บเป็นการเกิดและไม่เกิดการเจ็บป่วยจากความร้อน รายโรคของประชากรที่เกิด
การเจ็บป่วยจากความร้อน โดยภายใน 1 วัน หากเกิดมากกว่า 1 โรค จะให้การวินิจฉัยโรคที่มีความ
รุนแรงสูงสุด เพ่ือป้องกันการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนในทหารกองประจ าการ  โดยในการ
วินิจฉัยการเจ็บป่วยจากความร้อนขั้นเล็กน้อย ผู้วินิจฉัยคือ บุคลากรทางการแพทย์ประจ าหน่วยฝึก
ทหารกองประจ าการ (นายสิบพยาบาลประจ าหน่วยฝึกทหารกองประจ าการ) ซึ่งผ่านการอบรมจาก
กรมแพทย์ทหารบก ส าหรับการเจ็บป่วยจากความร้อนขั้นรุนแรง ผู้วินิจฉัยคือแพทย์ในโรงพยาบาล  

1.7.2 หน่วยฝึกทหารกองประจ าการ คือ หน่วยที่ทหารกองประจ าการได้เข้ารับการฝึก
ในหลักสูตรทหารกองประจ าการ ในการศึกษาในครั้งนี้จะมีความแตกต่างกันในส่วนของพ้ืนที่และ
สภาพภูมิอากาศ ซึ่งอาจจะส่งผลต่อการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนในทหารกองประจ าการได้ 
ดังนั้นการแก้ไข จึงน าปัจจัยด้านหน่วยฝึกทหารกองประจ าการ จ าแนกตามกองทัพภาคมาเป็นปัจจัย
หนึ่งที่ใช้ในการศึกษาในครั้งนี้  

1.7.3 อายุ คือ อายุของผู้เข้ารับการศึกษา นับอายุเป็นปี ค านวณจาก พ.ศ.ปัจจุบัน    
(ณ เวลาเข้ารับราชการทหาร) – พ.ศ.เกิด แบ่งเป็น อายุปกติ คือ ทหารกองประจ าการที่มีอายุ 21 ปี 
และอายุอื่น คือ ทหารกองประจ าการที่อายุ 18-20 ปี หรือ 22 ปี ขึ้นไป 

1.7.4 น้ าหนัก คือ น้ าหนักตัวเป็นกิโลกรัมของประชากรที่ศึกษา ณ วันคัดกรองสุขภาพ
ทหารกองประจ าการ  และ ณ วันชั่งน้ าหนักประจ าสัปดาห์ โดยมีทศนิยม 1 ต าแหน่ง 

1.7.5 ส่วนสูง คือ ส่วนสูงเป็นเซนติเมตรของประชากรที่ศึกษา ณ วันคัดกรองสุขภาพทหาร           
กองประจ าการ โดยมีทศนิยม 1 ต าแหน่ง 

1.7.6 อุณหภูมิกาย คืออุณหภูมิเฉลี่ยประจ าวันของทหารกองประจ าการที่วัดทางรักแร้            
โดย ใช้อุณหภูมิในการวัดในช่วงเช้าของวันที่ฝึกทหารกองประจ าการ เพ่ือลดอคติในการคัดแยก            
กลุ่มเสี่ยงประจ าวัน (Selection bias) โดยมีทศนิยม 1 ต าแหน่ง 

1.7.7 สีปัสสาวะ คือสีของปัสสาวะส่วนใหญ่ในวันนั้น ตามแบบของกรมแพทย์ทหารบก 
แบ่งเป็น 5 ระดับ ตามตารางที่ 6 

1.7.8 โรคประจ าตัว คือ โรคของกลุ่มประชากร ที่ได้จากแบบสอบถาม 
1.7.9 ความดันโลหิต คือ ค่าความดันโลหิต หน่วยเป็น มิลลิเมตรปรอท ที่ได้จากการวัด           

ณ วันตรวจสุขภาพทหารกองประจ าการ และวัดซ้ าในทุกสัปดาห์  

Ref. code: 25656111300510IHS



9 
 

1.7.10 อาชีพก่อนมาเป็นทหาร คือ อาชีพของกลุ่มประชากรก่อนมาเป็นทหาร เช่น 
นักเรียน/นักศึกษา เกษตรกร เป็นต้น ที่ได้จากแบบสอบถามตามผนวก ก 

1.7.11 ประวัติการใช้สารเสพติด คือ ประวัติการใช้สารเสพติดของกลุ่มตัวอย่าง 3 วัน             
ก่อนมาเป็นทหาร ได้จากแบบสอบถามตามผนวก ก 

1.7.12 ประวัติการใช้ยา คือประวัติการใช้ยา เช่น ยาแก้แพ้ ที่กลุ่มประชากรใช้เป็น
ประจ า  

1.7 .13  อุณหภูมิ สิ่ งแวดล้อม คือ  อุณหภูมิที่ ได้ จากการวัด โดยใช้  Wet dry 
thermometer ซึ่งอุปกรณ์ น ามาจากแหล่งเดียวกัน และผู้วัดได้ผ่านการอบรมจากกรมแพทย์
ทหารบก เพ่ือให้ได้เป็นมาตรฐานวิธีการวัด การอ่านค่า การแปล ให้เหมือนกันในทุกหน่วยฝึกทหาร
กองประจ าการ โดยวัดที่พ้ืนที่ฝึกของทหารกองประจ าการใหม่  

 
 
 

 
 
 
 
 

ภำพที่ 1.1  แสดง Wet dry thermometer 
 
อุณหภูมิสิ่งแวดล้อม จะท าการวัด 5 ครั้งต่อวัน (08.00 น. 10.00 น. 13.00 น. 

15.00 น. 17.00 น.) โดยอุณหภูมิสิ่งแวดล้อมในแต่ละช่วงเวลาจะแตกต่างกัน ดังนั้น ในการศึกษาใน
ครั้งนี้ จะใช้อุณหภูมิตามห้วงเวลาและอุณหภูมิเฉลี่ยประจ าวันโดยการน าอุณหภูมิจากกระเปาะเปียก
และกระเปาะแห้งมาค านวณ ดังนี้ 

อุณหภูมิกระเปาะเปียกเฉลี่ย =  (อุณหภูมิกระเปาะเปียก ณ เวลา 08.00 น.+ 
อุณหภูมิกระเปาะเปียก ณ เวลา 10.00 น.+ อุณหภูมิกระเปาะเปียก ณ เวลา 13.00 น.+ อุณหภูมิ
กระเปาะเปียก ณ เวลา 15.00 น.+ อุณหภูมิกระเปาะเปียก ณ เวลา 17.00 น.)/5 

อุณหภูมิกระเปาะแห้งเฉลี่ย =  (อุณหภูมิกระเปาะแห้ง ณ เวลา 08.00 น.+ อุณหภูมิ
กระเปาะแห้ง ณ เวลา 10.00 น.+ อุณหภูมิกระเปาะแห้ง ณ เวลา 13.00 น.+ อุณหภูมิกระเปาะแห้ง ณ เวลา 

15.00 น.+  อุณหภูมิกระเปาะแห้ง ณ เวลา 17.00 น.)/5 
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จากนั้นน าค่าอุณหภูมิเฉลี่ยของวันนั้น ไปค านวณค่าดัชนีความร้อนประจ าวันตาม
ตารางที่กรมแพทย์ทหารบก ก าหนด จะได้ค่าดัชนีความร้อนเฉลี่ยประจ าวันนั้น  

1.7.14 ความชื้นสัมพัทธ์ คือ อัตราส่วนของ ปริมาณไอน้ าที่มีอยู่จริงในอากาศ ต่อ 
ปริมาณไอน้ าที่จะท าให้อากาศอ่ิมตัว ณ อุณหภูมิเดียวกัน หรือ อัตราส่วนของความดันไอน้ าที่มีอยู่จริง
ต่อความดันไอน้ าอิ่มตัว ค่าความชื้นสัมพัทธ์แสดงในรูปของร้อยละ (%) เขียนเป็นสูตรได้ว่า  

     ความชื้นสัมพัทธ์   = (ปรมิาณไอน้ าที่อยู่ในอากาศ / ปริมาณไอน้ าที่ท าให้อากาศอ่ิมตัว ) x 100%  
          = (ความดันไอน้ าที่มีอยู่ในอากาศ / ความดันไอน้ าของอากาศอ่ิมตัว) x 100%  

ในการศึกษาในครั้งนี้ ความชื้นสัมพัทธ์จะใช้ความชื้นสัมพัทธ์ตามห้วงเวลาและความชื้น
สัมพัทธ์เฉลี่ยประจ าวัน เป็นตัวแทนของความชื้นสัมพัทธ์ในสิ่งแวดล้อม ซึ่งได้จากอุณหภูมิกระเปาะเปียก
และกระเปาะแห้งตามห้วงเวลาและเฉลี่ยประจ าวัน มาค านวณโดยใช้ค่าตามตารางที่ 7 

1.7.15 ค่าดัชนีความร้อน คือ อุณหภูมิที่คนเรารู้สึกได้ว่าขณะนั้นอากาศร้อนเป็น
อย่างไรหรืออุณหภูมิที่ปรากฏในขณะนั้นเป็น เช่นไร โดยการน าเอาค่าอุณหภูมิของอากาศที่ตรวจวัด
ได้จริงและความชื้น-สัมพัทธ์ของอากาศมาท าการวิเคราะห์หาค่าที่เป็นตัวแทนของอุณหภูมิที่คนเรา
รู้สึกได้ในสภาวะอากาศขณะนั้นโดยใช้ค่าอุณหภูมิกระเปาะเปียกและกระเปาะแห้งตามห้วงเวลาและ
เฉลี่ยประจ าวัน และความชื้นสัมพัทธ์เฉลี่ยมาค านวณ ใช้ค่าตามตารางท่ี 8 

1.7.16 อุณหภูมิโรงนอน คือ อุณหภูมิ เป็นองศาเซลเซียส ที่วัดได้ ณ โรงนอนทหารจะ
สะท้อน อุณหภูมิสิ่งแวดล้อมก่อนนอนของผู้ป่วย โดยวัดในช่วงเวลา 20.00 น. 

1.7.17 การจ าแนกสีสัญลักษณ์กลุ่มเสี่ยง คือ วิธีการในการคัดแยกทหารกองประจ าการ
ที่มีปัจจัยเสี่ยงต่อการเจ็บป่วยจากความร้อนเป็นกลุ่มต่าง ๆ ตามสี ได้แก่ สีขาว สีเหลือง และสีแดง 
ตามตารางที่ 1และปรับเป็นกลุ่มเสี่ยงสูง คือกลุ่มที่มีสีสัญลักษณ์ สีเหลือง และสีแดง กลุ่มเสี่ยงต่ า คือ 
กลุ่มท่ีมีสีสัญลักษณ์ คือ ไม่มีสี และสีขาว  
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บทที่ 2 
วรรณกรรมและงำนวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 

2.1 กำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อน  
 

โรคที่เกิดจากความร้อนที่ร่างกายได้รับความร้อนสูงเกินไปอย่างต่อเนื่อง จนร่างกายไม่
สามารถปรับตัวเข้าสู่ สภาวะปกติ ได้   ซึ่ งมีความรุนแรงของอาการตั้ งแต่  ความรุนแรงน้อย                 
จนถึงความรุนแรงมาก ตั้งแต่ตะคริวแดด จนถึงโรคลมร้อน  

2.1.1 อำชีพหรือลักษณะงำนที่เสี่ยง 
กลุ่มอาชีพหรือลักษณะงานที่เสี่ยงได้แก่ กลุ่มอาชีพที่ท างานสัมผัสกับความร้อน 

หรือแสงแดด เช่น เกษตรกร คนท างานก่อสร้าง คนท างานในเรือ ทหาร รวมถึงอาชีพที่อยู่ในร่ม เช่น 
คนท างานโรงหล่อ หรือหลอมเหล็ก ผู้ท างานกับเตาอบหรือเตาเผา รวมถึง ผู้ท างานซักรีด เป็นต้น  

2.1.2 ระบำดวิทยำของกำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อน 
การเจ็บป่วยจากความร้อนถือเป็นภาวะคุกคามต่อสุขภาพที่ส าคัญในการฝึก

ทหารใหม่ ซึ่งอัตราอุบัติการณ์ของการเจ็บป่วยจากความร้อน ในประเทศสหรัฐอเมริกาพบอุบัติการณ์
ของการเกิดโรคลมร้อนในเขตเมืองของประเทศสหรัฐอเมริกาในช่วงฤดูร้อน ประมาณ 20 รายต่อ
ประชากร 100,000 คน ในทหารพบอุบัติการณ์ประมาณ 30 รายต่อประชากร 100,000 คนส่วนใหญ่
เป็นทหารราบ (4) ในประเทศญี่ปุ่นพบอุบัติการณ์การเกิดโรคลมร้อนในประเทศญี่ปุ่นที่เข้ารับการ
รักษาในโรงพยาบาลของทั้งประเทศ ในปี 2006, 2008, 2010 จ านวน 528, 913 และ 1970 ราย
ตามล าดับ (5) 

ส าหรับในประเทศไทย สถิติโรคลมร้อนของกระทรวงสาธารณสุข รายงาน ในระยะ 
10 ปีตั้งแต่ พ.ศ. 2546-2556 มีผู้เสียชีวิตจากโรคลมร้อน 196 ราย และในช่วงฤดูร้อนตั้งแต่ เดือน
มีนาคม – เมษายน 2556 มีผู้เสียชีวิตจากโรคลมร้อน 20 ราย ในรายงานล่าสุดปี พ.ศ. 2556-2558 มี
รายงานผู้เสียชีวิตจากโรคลมร้อน เพ่ิมข้ึนเป็น 25, 28 และ 41 รายตามล าดับ (1) 

ส าหรับทหารใหม่มีการเจ็บป่วยจากความร้อน ประมาณ 2,000-3,000 รายต่อผลัด
การฝึก โดยส่วนใหญ่เป็นการเจ็บป่วยจากความร้อนชนิดไม่รุนแรง โดยการเจ็บป่วยจากความร้อนชนิด
รุนแรง ได้แก่ โรคฮีทเอ๊กซอสชัน หรือ โรคลมร้อน พบ ประมาณ 10 รายต่อปี โดยในประเทศไทยพบ
มากในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ และภาคเหนือเป็นส่วนใหญ่ ห้วงเวลาในการเกิดโรค จะอยู่ในช่วง 
สัปดาห์ที่ 2-3 ในการฝึกเป็นส่วนใหญ่ และในห้วงเวลา 1500-2000 และตั้งแต่ปี พ.ศ. 2549-2559 มี
ผู้เสียชีวิตรวม 23 ราย หลังจากปี 2559 เป็นต้นมาไม่พบทหารใหม่เสียชีวิตจากการเจ็บป่วยจากความ
ร้อน (6) 
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ภำพที่ 2 .1 แสดงจ านวนการเจ็บป่วยจากความร้อนตั้งแต่พ.ศ.2547-2561 (6)  
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ตำรำงท่ี 2.1  
อัตราป่วยและอัตราตายจากโรคลมร้อนในทหารกองประจ าการกองทัพบก ระหว่างปี พ.ศ. 2556-
2561 จ าแนกตามผลัด (6) 

ปี พ.ศ. 2556 2557 2558 2559 2560 2561 

ผลัดที่ 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 1 2 

อัตราป่วย 
ต่อ 10,000 

4.93 0.80 2.64 0.31 2.60 0.56 3.55 0.56 0.52 0 1.78 0.26 

อัตราตาย 
ต่อ 10,000 

0.54 0 0.53 0 0.26 0 0.76 0 0 0 0 0 

อัตราป่วยตาย% 11.11 0 20 0 10 0 7.13 0 0 0 0 0 

 
ตำรำงท่ี 2.2   
จ านวนผู้ป่วยจากโรคลมร้อนในทหารกองประจ าการกองทัพบกและสัดส่วน (%) จ าแนก ตามสัปดาห์
ของการฝึกทหารใหม่ที่เริ่มเกิดอาการ (6) 

สัปดำห์ของกำรฝึก จ ำนวนผู้ป่วยโรคลมร้อน สัดส่วน (%) 

1 5 12.82 

2 11 28.21 
3 6 15.38 

4 7 17.95 
5 4 10.26 

6 2 5.13 

7-10 4 10.26 
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ตำรำงท่ี 2.3  
จ านวนผู้ป่วยจากโรคลมร้อนในทหารกองประจ าการกองทัพบกและสัดส่วน (%) จ าแนกตามห้วงเวลา
การฝึกของแต่ละวันของการฝึกทหารใหม่ที่เริ่มเกิดอาการ (6) 

ห้วงเวลำที่เกิดอำกำร จ ำนวนผู้ป่วยโรคลมร้อน สัดส่วน (%) 

06.01-09.00น. 5 12.82 

09.01-12.00น. 5 12.82 
12.01-15.00น. 4 10.26 

15.01-18.00น. 21 53.85 

18.01-21.00น. 3 7.69 
21.01-06.00น. 1 2.56 

 
2.2 ปัจจัยท่ีก่อให้เกิดกำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อน (3, 10-35 ) 

 
จากการทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบโดยใช้ค าส าคัญในการสืบค้นข้อมูล ได้แก่ 

heat related illness or heat related illnesses, military or conscripts, risk factors โดยสืบค้น
จากฐานข้อมูล Pubmed, OVID, PLoS One, BMJ, เอกสารต าราอ่ืน ๆ ที่มีการตีพิมพ์ตั้งแต่ ปี พ.ศ.
2533 ถึงกันยายน พ.ศ.2561โดยงานวิจัยที่ตรงหรือเหมาะสมกับการศึกษาจะถูกคัด เข้าในการศึกษา
ในครั้งนี้ พบว่า จ านวนเอกสารที่ถูกคัดเข้าในการศึกษามีจ านวนทั้งสิ้น 27 ชิ้นงานที่มีความเหมาะสม
และมีคุณภาพอยู่ในเกณฑ์สูง ส่วนใหญ่เป็นนิพนธ์ต้นฉบับ (ร้อยละ 55.55) ตีพิมพ์ตั้งแต่  พ.ศ. 2553- 
กันยายน พ.ศ. 2561 (ร้อยละ 62.97)  มาจากประเทศสหรัฐอเมริกา (ร้อยละ 52.96) และเป็น
งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับทหาร (ร้อยละ25.93)  สรุปปัจจัยประกอบด้วย 
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2.2.1 ปัจจัยส่วนบุคคล (3,10-14,16 - 30,32 - 34, 35)  
 ประกอบด้วย  

2.2.1.1 เป็นคนอ้วน ท้วม หรือน้ าหนักเกินเกณฑ์ ดัชนีมวลกาย (BMI) ≥ 24ข้ึนไป 
(3,10,22,23,24,34,35)  

2.2.1.2 ร่างกายยังไม่เคยชินกับการฝึก และอากาศร้อน หรือไม่เคยออกก าลังกาย
มาก่อน (3,8,20,21,23,24,27,33,35) 

2.2.1.3 เป็นผู้ใช้สารเสพติด (3,14,23) 
2.2.1.4 ดื่มเหล้า หรือเครื่องดื่มมีแอลกอฮอล์ ก่อนเข้ามาฝึก (3) 
2.2.1.5 มีอาการป่วย เช่น  เป็นไข้  เป็นหวัด  ท้องเสีย ฯลฯ (3,13,14,17,21-

23,32,35)  
2.2.1.6 ได้รับบาดเจ็บ เช่น จากอุบัติเหตุ ถูกท าร้ายร่างกาย มีกล้ามเนื้ออักเสบ

ก่อนเข้ามาฝึก (3)  
2.2.1.7 อดนอน  พักผ่อนไม่เพียงพอ (3,24) 
2.2.1.8 มีโรคประจ าตัว หรือต้องกินยาบางชนิด เช่น ยาลดน้ ามูก ยาขับปัสสาวะ 

สารเสพติดต่าง ๆ (3,14,23,30) 
   2.2.1.9 ภาวะการขาดน้ า (3,11,14,23,27,32,35) 
   2 . 2 . 1 . 10  ก า ร ป รั บ ตั ว ใ ห้ เ ข้ า กั บ ค ว า ม ร้ อ น  ( Heat acclimatization) 
(3,8,20,21,23,24,27,33,35) เป็นปัจจัยที่ส าคัญเพราะจะท าให้ทหารที่ไม่คุ้นชินหรือปรับตัวไม่ได้กับ
ความร้อน เกิดปัจจัยเสี่ยงจากการเจ็บป่วยจากความร้อนได้ โดย กรมแพทย์ทหารเรือ ได้จัดตารางการ
ฝึกเพ่ือเตรียมสภาพร่างกายให้คุ้นเคยกับการออกก าลังกายในสภาพอากาศร้อน โดยในช่วงแรกควร
ออกก าลังกายในอากาศร้อนเพียง 2 ชั่วโมงต่อวัน และแบ่งช่วงที่ฝึกอยู่กลางแจ้งเพียง 15-20 นาทีต่อ
ช่วง จากนั้นค่อย ๆ เพิ่มความหนักและระยะเวลาของการออกก าลังกายให้มากข้ึน ตามตารางท่ี 5 
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ตำรำงท่ี 2.4 
แสดงการจัดการฝึกหรือออกก าลังกายเพ่ือเตรียมสภาพร่างกายให้ชินกับการออกก าลังกายในความ
ร้อน (7) 

วันที่ของกำรฝึก ระยะเวลำฝึกภำคเช้ำ ระยะเวลำฝึกภำคบ่ำย 

วันที่ 1 รวม 1 ชั่วโมง รวม 1 ชั่วโมง 

วันที่ 2 รวม 1.5 ชั่วโมง รวม 1.5 ชั่วโมง 
วันที่ 3 รวม 2 ชั่วโมง รวม 2 ชั่วโมง 

วันที่ 4 รวม 2.5 ชั่วโมง รวม 2.5 ชั่วโมง 

วันที่ 5 รวม 3 ชั่วโมง รวม 3 ชั่วโมง 
วันที่ 6-10 รวม 3.5 ชั่วโมง รวม 3.5 ชั่วโมง 

 
2.2.2 ปัจจัยสิ่งแวดล้อม (3,10-14,16 - 27) 

ประกอบด้วย 
2.2.2.1 อุณหภูมิสิ่งแวดล้อมที่มีความร้อนสูง หรือร้อนอบอ้าว (3, 12-15, 17, 

23, 26) 
2.2.2.2 ความชื้นสัมพัทธ์ของสิ่งแวดล้อม โดยเฉพาะหลังฝนตกจะมีความชื้น

สัมพัทธ์สูงมาก (3, 14, 15, 20, 23, 24, 27) 
2.2.2.3  สถานที่ฝึกหรือออกก าลังกาย  เช่น สนามหญ้า พ้ืนปูนซี เมนต์  

ถนนลาดยาง อับลม อากาศไม่ถ่ายเท ซึ่งปัจจัยเหล่านี้จะช่วยการแผ่รังสี การพาความร้อน และการน า
ความร้อนมาสู่ร่างกายได้แตกต่างกัน (3, 11, 14, 20, 21, 23-25) 

2.2.2.4 แสงแดด แดดที่จัดมากในเวลา 11.00 น. -15.00 น. จะท าให้เกิดอาการ
แดดเผา ผิวหนังอักเสบซึ่งจะลดการหลั่งเหงื่อได้ (3, 14, 15, 20, 21, 23, 24, 26) 

2.2.2.5 ความร้อน อาจจะมาจากแสงแดดที่แรงในเวลา 1100 – 1500 และลม
ร้อน ที่พัดในช่วงอากาศร้อนมาก ๆ จะมีการถ่ายเทความร้อนเข้าสู่ร่างกายได้มากขึ้น (3, 14, 15, 20, 
21, 23, 24, 26) 
 

โดย กรมแพทย์ทหารบก (8) ได้จัดท าโปรแกรมออกก าลังกาย ส าหรับทหารกอง
ประจ าการที่มีดัชนีมวลกาย ที่มีภาวะอ้วน ได้แก่ 30 กิโลกรัมต่อตารางเมตรขึ้นไป โดยรูปแบบของ
โปรแกรมการออกก าลังกายนี้ประกอบด้วย การออกก าลังกายในช่วงเช้า ได้แก่การอบอุ่นร่างกาย
(warm up) 5-10นาที เดินเร็ว (fast walking) 30 นาทีผ่อนคลายกล้ามเนื้อ (cool down)  5 นาที
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ยืดเหยียดร่างกาย (stretching) 5 นาที และเพ่ิมความหนัก ความเร็วในสัปดาห์ต่อ ๆ มา การออก
ก าลังกายในช่วงบ่าย ได้แก่ อบอุ่นร่างกาย (warm up) 5-10 นาที เดิน (walking) 30 นาทีดันพ้ืนท่า
คุกเข่า 5 ชุด (set) ชุดละ 5-10 ครั้ง (จ านวนครั้งเท่าที่ไหว ไม่ฝืน) ลุกนั่ง (sit-up) 5 ชุด (set) ชุดละ 
10 – 15 ครั้ง (จ านวนครั้งเท่าที่ไหว ไม่ฝืน) ท่าแพลงก์ (plank) 4 ชุด (set) ชุดละ 30 วินาทีผ่อน
คลายกล้ามเนื้อ (cool down) 5 นาที ยืดเหยียดร่างกาย (stretching) 5 นาที 

2.2.3 ปัจจัยด้ำนกำรบริหำรจัดกำร (3, 24 ,28 ,31 - 33) 
2.2.3.1 รูปแบบหรือลักษณะการฝึก (3, 24,28) 
2.2.3.2 ระบบการรักษาพยาบาล ณ จุดเกิดเหตุและการส่งต่อรวมถึงการ

รักษาพยาบาลในโรงพยาบาล (3, 31-33) 
ในการศึกษาในครั้งนี้ปัจจัยที่จะน ามาเข้าสู่การศึกษาได้แก่ ปัจจัยส่วนบุคคลและ

ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม เนื่องจากปัจจัยด้านการบริหารจัดการทุกหน่วยฝึกด าเนินการเหมือนกัน 
 

2.3 กำรประเมินปัจจัยเสี่ยง  (3)  
 
การประเมินความเสี่ยงที่กองทัพบกใช้อยู่ในปัจจุบันประกอบด้วย 
2.3.1 กำรประเมินควำมเสี่ยงส่วนบุคคล (3) 

การคัดกรองตั้งแต่ก่อนเข้าท างานโดยการซักประวัติ ประกอบด้วย ประวัติส่วน
บุคคล ได้แก่ อายุ เพศ ประวัติการท างาน ระดับการศึกษา โรคประจ าตัว ประวัติการใช้ยา ประวัติ
การดื่มสุรา ประวัติการใช้สารเสพติด การตรวจร่างกายประกอบด้วยชั่งน้ าหนัก วัดส่วนสูง เพ่ือมา
ค านวณดัชนีมวลกาย ตรวจสัญญาณชีพ ประกอบด้วย อุณหภูมิ ความดันโลหิต การคัดกรองประจ าวัน
เพ่ือเฝ้าระวังใช้อุณหภูมิกาย และสีปัสสาวะ รวมถึงการชั่งน้ าหนักตัวประจ าสัปดาห์ 
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ตำรำงท่ี 2.5 
ระดับของสีปัสสาวะ สาเหตุและค าแนะน า (3) 
 

ระดับสี สีปัสสำวะ สี สำเหตุ ค ำแนะน ำ 

0  ใสเหมือนน้ า ดื่มน้ ามาก
เกินไป 

ให้ลดปริมาณการดื่มน้ าจน
ปัสสาวะเป็นสีเหลืองใสจาง ๆ 

1  สีเหลืองใสจางๆ ดื่มน้ าเพียงพอ ทหารควรรักษาการดื่มน้ าใน
ปริมาณเดิมให้ได้ตลอดทั้งวัน 

2  
 

สีเหลือง ดื่มน้ าน้อย
เกินไป 

ทหารต้องดื่มน้ าให้มากขึ้นใน
ทุกๆ ครั้งที่พักการฝึก อย่าง
น้อยชั่วโมงละ 2 แก้ว 
(500 ซีซี) 

3  
 
 

สีเหลืองเข้ม ดื่มน้ าไม่พอ -ทหารต้องดื่มน้ าให้มากขึ้น
กว่าปกติ 
 ( อ ย่ า ง น้ อ ย ชั่ ว โ ม ง ล ะ             
4 แก้ว (1,000 ซีซี)) 
-สังเกตสีของปัสสาวะในครั้ง
ถัดไป 
ถ้ายังเข้มอยู่ให้ดื่มน้ าเพิ่มอีก 

4  สีน้ าตาล มีการสลายของ
กล้ามเนื้ออาจ
ท าให้ไตวายได้ 

-ทหารใหม่รีบแจ้งครูฝึกทันที 
-ครูฝึกต้องรีบน าทหารไปพบ
แพทย์ทันท ี

หมำยเหตุ : ทหารใหม่ปัสสาวะมีสีน้ าตาลให้หยุดฝึกและต้องไปพบแพทย์ทันที และกรณีปัสสาวะ 
     ไม่ออกให้ดื่มน้ า 2 แก้ว (500 ซีซี.) ภายใน 1 ชั่วโมง ปัสสาวะไม่ออกให้ส่งพบแพทย์ทันที 

 
2.3.2 กำรประเมินสภำพแวดล้อมในกำรท ำงำน (3) 

ประเมินโดยการใช้ดัชนีความร้อน (Heat index) ซึ่งหาได้จากการวัดอุณหภูมิ
กระเปาะเปียกและกระเปาะแห้ง น ามาเทียบตารางหาความชื้นสัมพัทธ์ และค านวณออกมาเป็นดัชนี
ความร้อนโดยใช้สูตรของ Stedman’s heat index, 1979 
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HI = -42.379 + 2.04901523 x T + 10.1433127 x RH-0.22475541 x txRH 
- 6.83783 x 10-3 x T2 - 5.481717 x 10-2 x RH2 + 1.22874 x 10-3 x T2 x RH + 8.5282 x 10-4 x 
T x RH2 - 1.99 x 10-6 x T2 x RH2 

โดยที่ T = อุณหภูมิกระเปาะแห้ง (dry bulb temperature) หน่วยเป็นองศา
เซลเซียส 

           H = ความชื้นสัมพัทธ์หน่วยเป็น เปอร์เซ็นต์ 
ตำรำงท่ี 2.6  
ตารางอ่านค่าความชื้นสัมพัทธ์ (3)  
  
  

ค่ำควำมต่ำงของอุณหภูมิแห้งและเปยีก ( อุณหภูมแิห้ง - อุณหภูมเิปียก ) Tเปียก 

0 0.5 1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5 5.5 6 6.5 7 7.5 8 8.5 9 9.5 10 C 

คว
ำม

ชื้น
สัม

พัท
ธ ์

(%
) 

100 97 94 91 88 85 83 80 78 75 73 71 68 66 64 62 60 59 57 55 53 40 

100 97 94 91 88 85 82 80 77 75 72 70 68 66 64 62 60 58 56 55 53 39 

100 97 94 91 88 85 82 79 77 74 72 70 68 65 63 61 59 58 56 54 52 38 

100 97 94 90 87 85 82 79 77 74 72 69 67 65 63 61 59 57 55 53 52 37 

100 97 93 90 87 84 82 79 76 74 71 69 67 64 62 60 58 56 55 53 51 36 

100 97 93 90 87 84 81 79 76 73 71 68 66 64 62 60 58 56 54 52 50 35 

100 97 93 90 87 84 81 78 76 73 70 68 66 63 61 59 57 55 53 52 50 34 

100 96 93 90 87 84 81 78 75 72 70 68 65 63 61 59 57 55 53 51 49 33 

100 96 93 90 86 83 80 77 75 72 69 67 65 62 60 58 56 54 52 50 49 32 

100 96 93 89 86 83 80 77 74 72 69 66 64 62 59 57 55 53 51 49 48 31 

100 96 93 89 86 83 80 77 74 71 68 66 63 61 59 57 54 52 51 49 47 30 

100 96 93 89 86 82 79 76 73 71 68 65 63 60 58 56 54 52 50 48 46 29 

100 96 92 89 85 82 79 76 73 70 67 65 62 60 57 55 53 51 49 47 45 28 

100 96 92 89 85 82 78 75 72 69 67 64 61 59 57 54 52 50 48 46 44 27 

100 96 92 88 85 81 78 75 72 69 66 63 61 58 56 54 51 49 47 45 43 26 

100 96 92 88 84 81 78 74 71 68 65 63 60 57 55 53 50 48 46 44 42 25 

100 96 92 88 84 80 77 74 71 68 65 62 59 57 54 52 49 47 45 43 41 24 

100 96 92 88 84 80 77 73 70 67 64 61 58 56 53 51 48 46 44 42 40 23 

100 96 91 87 83 80 76 73 69 66 63 60 57 55 52 50 47 45 43 41 39 22 

100 95 91 87 83 79 75 72 69 65 62 59 56 54 51 49 46 44 42 40 38 21 

100 95 91 87 82 79 75 71 68 64 61 58 55 53 50 48 45 43 41 38 36 20 

100 95 91 86 82 78 74 70 67 64 60 57 60 57 54 51 49 46 39 37 35 19 

100 95 90 86 82 77 73 70 66 63 59 56 53 50 48 45 43 40 38 36 34 18 

100 95 90 85 81 77 73 69 65 62 58 55 52 49 46 44 41 39 36 34 32 17 

100 95 90 85 80 76 72 68 64 61 57 54 51 48 45 42 40 37 35 33 31 16 

100 95 90 85 80 75 71 67 63 60 56 53 49 46 44 41 37 34 32 29 29 15 

หมำยเหตุ : Tเปียกหมายถึง อุณหภูมิกระเปาะเปียก, C หมายถึง องศาเซลเซียส 
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ตำรำงท่ี 2.7  
ตารางอ่านค่าดัชนีความร้อน (3) 
ปรอทแห้ง 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 

คว
ำม

ชื่น
สมั

พัท
ธ ์

40-44 27 28 29 30 31 32 34 35 37 39 41 43 46 48 51 54 57 60 

45-49 27 28 29 30 32 33 35 37 39 41 43 46 49 51 54 57 61 64 
50-54 27 28 30 31 33 34 36 38 41 43 46 49 52 55 58 62 65 69 

55-59 28 29 30 32 34 36 38 40 43 46 48 52 55 59 62 66 70 75 
60-64 28 29 31 33 35 37 40 42 45 48 51 55 59 63 67 71 76 81 

65-69 28 30 32 34 36 39 41 44 48 51 55 59 63 67 72 77 82 87 
70-74 29 31 33 35 38 40 43 47 50 54 58 63 67 72 77 82 88 94 

75-79 29 31 34 36 39 42 46 49 53 58 62 67 72 77 83 88 94 101 
80-84 30 32 35 38 41 44 48 52 57 61 66 71 77 83 89 95 101 108 

85-89 30 33 36 39 43 47 51 55 60 65 70 76 82 88 95 102 109 116 
90-91 31 34 37 41 45 49 54 58 64 69 75 81 88 95 102 109 117 125 
95-99 31 35 38 42 47 51 57 62 68 74 80 87 94 101 109 117 125 134 

100 32 36 40 44 49 54 60 66 72 78 85 92 100 108 116 125 134 143 

ข้อมูลอ้ำงอิงจำก กรมอุตุนิยมวิทยา (ดร.ชลัมภ์ อุ่นอารีย์) 
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ตำรำงท่ี 2.8 
ความสัมพันธ์ระหว่างสัญญาณธงสี  ดัชนีความร้อน  การดื่มน้ า และเวลาการฝึกทหารใหม่(3) 

สัญญำณธง ดัชนีควำมร้อน 
(องศำเซลเซียส) 

ปริมำณน้ ำดื่ม 
(ลิตร/ชั่วโมง) 

เวลำใน 1 ช่ัวโมง 

ธงขำว  น้อยกว่า 27 อย่างน้อย 1/2 ลิตร (500ซี
ซี) 

ท าได้ต่อเนื่อง 

ธงเขียว 27 – 32 อย่างน้อย 1/2 ลิตร (500ซี
ซี) 

ฝึก 50 นาที พัก 10 นาที 

ธงเหลือง 33 – 39 อย่างน้อย 1 ลิตร (1,000ซี
ซี) 

ฝึก 45 นาที พัก 15 นาที 

ธงแดง  40 – 51 อย่างน้อย 1 ลิตร (1,000ซี
ซี) 

ฝึก 30 นาที พัก 30 นาที 

ธงด ำ มากกว่า 51  อย่างน้อย 1 ลิตร (1,000ซี
ซี) 

ฝึก 20 นาที พัก 40 นาที 

หมำยเหตุ: การดื่มน้ าตามตารางนี้ให้ค่อย ๆ ดื่มเป็นช่วงเวลาทุก ๆ 15 นาที จะเหมาะสมและดีกว่า          
 การดื่มครั้งเดียวมาก ๆ เช่น ให้ดื่มจากกระติกในทุกช่วง 15 นาทีขณะฝึกห้วงอากาศร้อนอบอ้าว 
 

2.4 กำรฝึกทหำรใหม่ 
 

หลักสูตรการฝึกทหารใหม่ของกองทัพบกก าหนดขึ้นเพ่ือใช้เป็นแนวทางส าหรับการ
ฝึกอบรมทหารใหม่ที่เพ่ิงเข้ามารับราชการทหารตามพระราชบัญญัติรับราชการ พ.ศ.2497  โดยมี
ความมุ่งหมายที่จะให้ทหารใหม่ในทุกเหล่าของกองทัพบกได้รับการฝึกศึกษาในวิชาการทหารเบื้องต้น
เป็นรายบุคคลเพ่ือน าไปใช้เป็นพ้ืนฐานในการรับการฝึกศึกษาในหลักสูตรการฝึกเบื้องสูงของแต่ละ
เหล่าต่อไปได้อย่างต่อเนื่อง (35) 
 

2.4.1 ขอบเขตกำรฝึก 
ระเบียบและหลักสูตรการฝึกทหารใหม่เบื้องต้นทั่วไป ส าหรับทหารทุกหน่วยของ 

ทบ. นี้ ใช้กรอบระยะเวลาการฝึก 6 สัปดาห์ (300 ชั่วโมง) แบ่งเป็น  
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1) การด าเนินกรรมวิธีรับทหารใหม่เข้าหน่วย มีระยะเวลา 27 ชั่วโมง 
2) การฝึก มีระยะเวลา 260 ชั่วโมง โดยมีรายละเอียดในการฝึก ดังนี้  

2.1) การฝึกบุคคลท่าเบื้องต้น 
2.2) การเสริมสร้างความสมบูรณ์แข็งแรงทางร่างกาย 
2.3) การช่วยเหลือประชาชน 
2.4) การสอนอบรม 
2.5) วิชาทหารทั่วไป 
2.6) การใช้อาวุธ 
2.7) การฝึกทางยุทธวิธี 

3) การตรวจสอบการฝึก มีระยะเวลา 13 ชั่วโมง (ท าการตรวจสอบการฝึก
หลังจากจบการฝึกในแต่ละหมวดวิชา) 

การด าเนินการฝึกให้อยู่ในความรับผิดชอบของผู้บังคับกองพันหรือผู้บังคับหน่วย
เทียบเท่าโดยให้ด าเนินการดังต่อไปนี้  

1) ออกค าสั่งแต่งตั้งผู้อ านวยการฝึก ให้ค าแนะน า ในการด าเนินการฝึกสอน
ตลอดจนการเตรียมการต่าง ๆ  

2) ออกค าสั่งแต่งตั้งก าลังพล ให้ท าหน้าที่เป็นผู้ฝึก ผู้ช่วยผู้ฝึก ครูนายสิบ และ
ครูทหารใหม่ ตามอัตราการจัด 1:1:8 ส าหรับครูทหารใหม่เพ่ิมอะไหล่อีก 20% เพ่ือการฝึกครูทหาร
ใหม่  

3) ออกค าสั่งการฝึกให้สอดคล้องและเป็นไปตามห้วงเวลาที่กองทัพบกก าหนด  
4) จัดให้มีการคัดเลือกตัวพลทหารกองประจ าการ เพ่ือเข้ารับการฝึกเป็นครู

ทหารใหม่ อย่างเหมาะสมและยุติธรรม โดยมุ่งถึงผลดีที่จะบังเกิดแก่กองทัพบกเป็นส าคัญ  
5) จัดให้มีการตรวจสอบหรือการสอบอย่างมีประสิทธิภาพ เพ่ือให้ทราบ

คุณวุฒิของผู้รับการฝึกได้อย่างแท้จริงเมื่อจบการฝึกตามหลักสูตร 
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ตำรำงท่ี 2.9 
ตารางการฝึกหลัก 

ล ำดับ เรื่องท่ีท ำกำรฝึกสอน 
เวลำ 
(ชม.) 

1 กรรมวิธีรับทหำรใหม่เข้ำหน่วย 27 

2 กำรฝึกเบื้องต้น (39) 
 - การฝึกบุคคลท่าเบื้องต้น 39 

3 กำรเสริมสร้ำงควำมสมบูรณ์แข็งแรงทำงร่ำงกำย (48) 

 - การพัฒนาสมรรถภาพร่างกาย 27 
 - ศิลปะการต่อสู้ป้องกันตัว 7 

 - กลุ่มจัดตั้ง/ชมรมกีฬา 8 

 - การทดสอบความสมบูรณ์แข็งแรงทางร่างกายประจ าสัปดาห์ 6 
4 กำรช่วยเหลือประชำชน (21) 

 - จิตอาสา (ไม่ประเมินผล) 6 
 - การป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย (ไม่ประเมินผล) 5 

 - การป้องกันการแพร่ระบาดโรคติดต่อ 2 

 - การปฐมพยาบาล 8 
5 กำรสอนอบรม (27) 

 - แบบธรรมเนียมทหาร 11 

 - อุดมการณ์ทางทหาร 1 
 - ความมั่นคงของชาติและหน้าที่พลเมือง 1 

 - ประวัติศาสตร์ชาติไทยและบุญคุณของพระมหากษัตริย์ไทย 2 

 - ศาสตร์พระราชา เข้าใจ เข้าถึง พัฒนา และปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 2 
 - โครงการอันเนื่องมาจากพระราชด าริ ไร่นาสวนผสม 1 

 - วินัยของชาติ 1 
 - กิรยิามารยาทราชส านัก และค าราชาศัพท์ 1 

 - การพัฒนาบุคลิกภาพ 1 

 - การใช้สื่อสังคมออนไลน์ 1 
 - การอบรมวิชาชีพระยะสั้น/การเรียน กศน. (ไม่ประเมินผล) 15 
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ตำรำงท่ี 2.9 ตารางการฝึกหลัก (ต่อ) 

ล ำดับ เรื่องท่ีท ำกำรฝึกสอน 
เวลำ 
(ชม.) 

6 วิชำทหำรทั่วไป (20) 
 - การติดต่อสื่อสาร 5 

 - การอ่านแผนที่และการใช้เข็มทิศ 7 

 - การข่าวเบื้องต้น,การสังเกตและการสะกดรอย 3 
 - การระเบิดท าลาย ทุ่นระเบิดและกับระเบิด 3 

 - การป้องกันเคมี ชีวะ รังสี และนิวเคลียร์ (คชรน.) เป็นบุคคล 2 
7 กำรใช้อำวุธ (48) 

 - อาวุธศึกษา 8 

 - การฝึกพลแม่นปืนเบื้องต้น 30 
 - การใช้ลูกระเบิดขว้าง 5 

 - การใช้ดาบปลายปืน 5 

8 กำรฝึกทำงยุทธวิธี (57) 
 - การก าบังและการซ่อนพราง 4 

 - การฝึกบุคคลท าการรบในเวลากลางวัน 16 

 - การฝึกบุคคลท าการรบในเวลากลางคืน 5 
 - ป้อมสนาม 3 

 - เครื่องกีดขวาง 3 
 - การยิงประกอบการเคลื่อนที่ (เป็นคู่) 14 

 - การลาดตระเวน/การระวังป้องกัน 7 

 - การเคลื่อนที่ทางยุทธวิธีและการพักแรมในสนาม 5 
9 กำรตรวจสอบ (13) 

 - การทดสอบความสมบูรณ์แข็งแรงทางร่างกาย 2 

 - การฝึกบุคคลเบื้องต้น 2 
 - วิชาทหารทั่วไป 2 

 - การใช้อาวุธ, การยิงปืนด้วยกระสุนจริง 5 
 - การฝึกทางยุทธวิธี 2 
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หมำยเหตุ 
 - การอบรมในวิชาต่าง ๆ ควรจะจัดชั่วโมงการอบรมโดยใช้ห้วงเวลาสอนในห้วงที่มี
สภาพอากาศร้อน เพ่ือทดแทนชั่วโมงการฝึกในเวลากลางวัน ให้เป็นไปตามแนวทางการป้องกันโรค
จากความร้อน อย่างไรก็ตามการอบรมในเวลากลางคืนจะเป็นการผ่อนคลายทหารใหม่ ทั้งนี้เพ่ือให้
ทหารใหม่มีเวลาฟ้ืนฟูปรับสภาพร่างกาย/จิตใจในระยะแรกที่เข้ามาเป็นทหารใหม่ หรือใช้ฝึกทบทวน
เพ่ิมเติมในบางเรื่องที่ทหารใหม่ ยังปฏิบัติได้ไม่ดีเท่าที่ควร ทั้งนี้หน่วยจะต้องพิจารณาความเหมาะสม
เอง 
 - เวลาของผู้บังคับบัญชาไม่ได้ก าหนดไว้ในหลักสูตร ให้ใช้เวลา 17.00-18.00 น. ของวัน
จันทร์ - ศุกร์ เป็นเวลาส าหรับนันทนาการและการเล่นกีฬา และเป็นเวลาส าหรับผู้บังคับบัญชาพบปะ
กับทหารใหม่ เพ่ือการชี้แจงหรือสร้างความผูกพันทางจิตใจกับทหารใหม่ หรืออาจจะใช้เป็นเวลา
ส าหรับการอบรมของผู้บังคับบัญชาชั้นสูงหรืออนุศาสนาจารย์ หรืออ่ืน ๆ ตามความเหมาะสม 
 - เมื่อพิจารณาจากการจัดเวลาฝึกสอนดังกล่าวข้างต้น จะท าให้หน่วยฝึกทหารใหม่
จัดสรรเวลาให้ทหารใหม่ได้อย่างเป็นสัดส่วน แยกเป็นเวลาฝึก เวลาเล่นกีฬา เวลารับประทานอาหาร 
และเวลาพักผ่อน จะช่วยให้ทหารใหม่สามารถปรับสภาพร่างกายและจิตใจได้อย่างเหมาะสม มีโอกาส
หมุนเวียนศึกษาวิชาการทหารเบื้องต้น ได้อย่างทั่วถึง รวมทั้งผู้บังคับบัญชา/ผู้ทรงคุณวุฒิได้พบปะ
ทหารใหม่อย่างสม่ าเสมอ 
 
ตำรำงท่ี 2.10  
ตารางก าหนดการฝึกประจ าสัปดาห์ 

เร่ืองท่ีท ำกำรฝึกสอน 
เวลำ 
(ชม.) 

กำรฝึกเป็นรำยสัปดำห์ 
1 2 3 4 5 6 

กรรมวิธีรับทหำรใหม่เข้ำหน่วย 27 27 - - - - - 
กำรฝึกเบื้องต้น (39)       

- การฝึกบุคคลท่าเบื้องต้น 39 8 20 11 - - - 
กำรเสริมสร้ำงควำมสมบูรณ์แข็งแรงทำงร่ำงกำย (48)       

- การพัฒนาสมรรถภาพร่างกาย 27 2 5 5 5 5 5 
- ศิลปะการต่อสู้ป้องกันตัว 7 2 2 1 1 1 - 

- กลุ่มจัดตั้ง/ชมรมกีฬา 8 2 2 1 1 1 1 
- การทดสอบความสมบูรณ์แข็งแรงทางร่างกาย
ประจ าสัปดาห์ 

6 1 1 1 1 1 1 

กำรช่วยเหลือประชำชน (21)       
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เร่ืองท่ีท ำกำรฝึกสอน 
เวลำ 
(ชม.) 

กำรฝึกเป็นรำยสัปดำห์ 

1 2 3 4 5 6 
- จิตอาสาพระราชทาน 6 - - - 4 2 - 
- การป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย 5 - - 2 3 - - 
- การป้องกันการแพร่ระบาดโรคติดต่อ 2 2 - - - - - 
- การปฐมพยาบาล 8 4 4 - - - - 

กำรสอนอบรม (27)       
- แบบธรรมเนียมของทหาร 1 1 - - - - - 

- อุดมการณ์ทางทหาร 1 1 - - - - - 
- ความมั่นคงของชาติและหน้าที่พลเมือง 1 - 1 - - - - 
-  ป ร ะ วั ติ ศ า ส ต ร์ ช า ติ ไ ท ย แ ล ะ บุ ญ คุ ณ ขอ ง
พระมหากษัตริย์ไทย 

2 - 1 1 - - - 

- กิริยามารยาทราชส านัก และค าราชาศัพท์ 1 - - 1 - - - 

- ศาสตร์พระราชา เข้าใจ เข้าถึง พัฒนาและปรัชญา
เศรษฐกิจพอเพียง 

2 - - - 2 - - 

- โครงการอันเนื่องมาจากพระราชด าริ , ไร่นาสวน
ผสม 

1 - - - - 1 - 

- วินัยของชาติ 1 - - - - 1 - 
- การพัฒนาบุคลิกภาพ 1 - - - - - 1 
- การใช้สื่อสังคมออนไลน์ 1 - - - - - 1 
- การอบรมวิชาชีพระยะสั้น/การเรียน กศน. 15 - 3 3 3 3 3 
วิชำทหำรทั่วไป (20)       

- การติดต่อสื่อสาร 5 - 3 2 - - - 
- การอ่านแผนที่และการใช้เข็มทิศ 7 - 5 2 - - - 
- การข่าวเบื้องต้น, การสังเกตและการสะกดรอย 3 - 3 - - - - 

- การระเบิดท าลายทุ่นระเบิดและกับระเบิด 3 - - 3 - - - 
- การป้องกันเคมี ชีวะ รังสี และนิวเคลียร์ เป็นบุคคล 2 - - 2 - - - 

กำรใช้อำวุธ (48)       
- อาวุธศึกษา 8 - - 5 3 - - 
- การฝึกพลแม่นปืนเบื้องต้น 30 - - - 23 7 - 
- การใช้ลูกระเบิดขว้าง 5 - - 5 - - - 

- การใช้ดาบปลายปืน 5 - - 3 2 - - 

 
ตำรำงท่ี 2.10 
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ตารางก าหนดการฝึกประจ าสัปดาห์ (ต่อ) 

เร่ืองท่ีท ำกำรฝึกสอน 
เวลำ 
(ชม.) 

กำรฝึกเป็นรำยสัปดำห์ 
1 2 3 4 5 6 

กำรฝึกทำงยุทธวิธี (57)       

- การก าบังและการซ่อนพราง 4 - - - - 4 - 
- การฝึกบุคคลท าการรบในเวลากลางวัน 16 - - - - 6 10 

- การฝึกบุคคลท าการรบในเวลากลางคืน 5 - - - - - 5 
- ป้อมสนาม 3 - - - - 3 - 
- เครื่องกีดขวาง 3 - - - - 3 - 
- การยิงประกอบการเคลื่อนที่ (เป็นคู่) 14 - - - - - 14 

- การลาดตระเวน/การระวังป้องกัน 7 - - - - 7 - 
- การเคลื่อนที่ทางยุทธวิธีและการพักแรมในสนาม 5 - - - - - 5 

กำรตรวจสอบ (13)       
- การทดสอบความสมบูรณ์แข็งแรงทางร่างกาย 2 - - - - - 2 
- การฝึกบุคคลเบื้องต้น 2 - - 2 - - - 
- วิชาทหารทั่วไป 2 - - - 2 - - 
- การใช้อาวุธ (2), การยิงปืนด้วยกระสุนจริง (3) 5 - - - - 5 - 

- การฝึกทางยุทธวิธี 2 - - - - - 2 

 
2.4.2 ก ำหนดเวลำกำรฝึกประจ ำวัน 

1) เวลาในการฝึกสัปดาห์ละ 50 ชั่วโมง (นับตั้งแต่วันจันทร์ ถึง วันเสาร์)  
2) ก าหนดการฝึกประจ าวัน   

2.1) วันจันทร์ – ศุกร์ 
   05.00 น. ตื่นนอน/ตรวจสีปัสสาวะและวัดอุณหภูมิร่างกาย 
   05.40 – 06.40 น. การพัฒนาสมรรถภาพร่างกาย ( 1 ชม. ) 
   07.00 น. รับประทานอาหาร  
   08.00 น. เคารพธงชาติ 
   08.00 – 12.00 น. การฝึกประจ าวัน (4 ชม.) 
   12.00 น. รับประทานอาหาร   
   12.40 น. ตรวจสีปัสสาวะและวัดอุณหภูมิร่างกาย 
   14.00 – 16.00 น. การฝึกประจ าวัน (2 ชม.) 
   16.00 – 18.00 น. ชมรมกีฬา/การต่อสู้ป้องกันตัว/เวลาผู้บังคับบัญชา 

Ref. code: 25656111300510IHS



28 
 
   18.00 น. เคารพธงชาติ/รับประทานอาหาร  
   19.00 – 20.00 น. - การสอนอบรม (วันจันทร์ และวันพฤหัสบดี) (1 ชม.) 

 - การฝึกวิชาชีพ / การเรียน กศน. (วันอังคาร, วันพุธ     
   และวันศุกร์) (1 ชม.) 

   20.40 น. สวดมนต์ 
   21.00 น. ตรวจสีปัสสาวะและวัดอุณหภูมิร่างกาย 
   21.40 น. นอน 

2.2) วันเสาร์ 
   05.00 น. ตื่นนอน/ตรวจสีปัสสาวะและวัดอุณหภูมิร่างกาย 
   05.40 – 06.40 น. การทดสอบสมรรถภาพร่างกาย (1 ชม.) 
   07.00 น. รับประทานอาหาร  
   08.00 – 12.00 น. การ ปบ.อาวุธ, คลัง, อาคารที่พัก/เวลาผู้บังคับบัญชา 

2.5 แบบจ ำลอง (Model) 
 

แบบจ าลอง คือสิ่งที่มนุษย์สร้างขึ้นหรือพัฒนาขึ้น เพ่ือใช้แทนของจริงในการอธิบาย
ปรากฏการณ์ต่าง ๆ ซึ่งต้องอาศัยส่วนประกอบหรือองค์ประกอบต่าง ๆ ในการสร้างหรือพัฒนาขึ้นมา 
(36,37) 

ประเภทของแบบจ าลอง (37) 
2.5.1 โมเดลเชิงรูปธรรม ได้แก่โมเดลรูปภาพ โมเดลเชิงกายภาพ โมเดลเชิง

ภาพเคลื่อนไหว โมเดลเชิงซิสเต็มไดนามิกส์  
2.5.2 โมเดลเชิงนามธรรม ได้แก่ โมเดลเชิงแนวคิด โมเดลคณิตศาสตร์ โมเดล

ภาษา   
การสร้างและพัฒนาแบบจ าลอง(37)ประกอบด้วย 5 ขั้นตอนดังนี้ 

 2.5.2.1 การศึกษาสภาพปรากฏการณ์ 
2.5.2.2 การสร้างและพัฒนาแบบจ าลอง 
2.5.2.3 การประเมินการสร้างและพัฒนาแบบจ าลอง 
2.5.2.4 การทดลองใช้แบบจ าลอง 
2.5.2.5 การประเมินการทดลองใช้แบบจ าลอง 

 

Ref. code: 25656111300510IHS



29 
 

แบบจ าลองทางสถิติ เป็นแบบจ าลองทางคณิตศาสตร์ประเภทหนึ่งที่ประกอบด้วย
สมการส าหรับอธิบายความสัมพันธ์ระหว่างองค์ประกอบในระบบ (ตัวแปร) คล้ายกับแบบจ าลองทาง
คณิตศาสตร์ แต่จะต่างกันตรงที่ทางสถิติจะเกี่ยวข้องกับการวิเคราะห์ความผันแปรหรือความแตกต่าง
ของปรากฏการณ์ และมุ่งเน้นที่จะอธิบายองค์ประกอบของความผันแปรหรือความสัมพันธ์ดังกล่าว 

ประเภทของแบบจ าลองทางสถิติ ประกอบด้วย 
- Linear Regressionเป็นแบบจ าลองที่ใช้ในการท านายกรณีตัวแปรตามเป็นข้อมูล 

เชิงปริมาณ และตัวแปรอิสระเป็นข้อมูลเชิงปริมาณ แต่อาจใช้กรณีตัวแปรอิสระเป็นข้อมูลเชิงคุณภาพ
ก็ได้ โดยข้อมูลเชิงคุณภาพนั้นจะต้องสร้างตัวแปรหุ่น (dummy variable) ก่อน 

- Logistic Regression เป็นแบบจ าลองท่ีใช้ในการท านายความน่าจะเป็น                    
หรือความเสี่ยงของการเกิดเหตุการณ์ ที่มีตัวแปรตามมีผลลัพธ์ 2 ลักษณะ (binary) กับตัวแปรอิสระที่
เป็นเชิงคุณภาพหรือปริมาณก็ได้ 

- Poisson Regressionเป็นแบบจ าลองที่แสดงความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร                   
ตามท่ีมีผลลัพธ์เป็นจ านวนนับ (count) หรืออัตรา (rate) กับตัวแปรอิสระต่าง ๆ  
-  Time series Analysis เ ป็ น ก า ร วิ เ ค ร า ะห์ ล า ดั บ ข อ ง ข้ อมู ล ที่ มี ก า ร วั ด                     

ในช่วงระยะเวลาหนึ่งที่มีช่วงห่างของเวลาเท่า ๆ กัน โดยลักษณะของข้อมูลจะต้องมีลักษณะดังนี้ 
1. ข้อมูลแสดงแนวโน้ม (Trend) (ค่า mean ไม่คงที่)  

 2. ข้อมูลมีความแปรปรวนไม่คงท่ี (non-constant variance)  
 3. ข้อมูลแสดงการเปลี่ยนแปลงตามฤดูกาล (seasonal variation)  

4. ข้อมูลมีความสัมพันธ์กันเอง (autocorrelation) ค่าของตัวเลขที่ช่วงเวลา
หนึ่งๆมีความสัมพันธ์กับค่าของตัวเลขที่ช่วงเวลาก่อนหน้านี้โดยใช้ ARIMA model 

- General Estimating Equation (GEE) (38) เป็นการหาความสัมพันธ์เชิงเส้น 
ระหว่างตัวแปรตำมหนึ่งตัวหรือหลำยตัวที่วัดแบบต่อเนื่องกับตัวแปรต้นหนึ่งตัวหรือหลำยตัว ทั้งนี้
ตัวแปรต้นอาจวัดแบบเชิงคุณภำพ หรือแบบต่อเนื่องก็ได้ โดยใช้วิธีการที่เรียกว่า least sum of 
squares ในการสร้างแบบจ าลองให้เหมาะสมกับข้อมูลแบบจ าลองทั่ว ๆ ไป ประกอบด้วย 3 ส่วนคือ 

1. Random component จะต้องระบุว่าตัวแปรตาม จะมีการกระจายแบบใด
ในตระกูลของ exponential ได้แก่ normal, Poisson, exponential, binomial, และ gamma 

2. Systematic component คือส่วนของตัวแปรอิสระที่ เชื่อมต่อกันแบบ
เส้นตรง และใช้ในการท านายค่าของตัวแปรตาม 

3. Link function คือฟังก์ชันของค่าเฉลี่ยของตัวแปรตาม ถือได้ว่าเป็น “ตัวเชื่อม” 
ระหว่างค่าเฉลี่ยของตัวแปรตามกับ ตัวแปรต้น เช่น log odds (หรือ logit) คือ ฟังก์ชันเชื่อม 
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อย่างไรก็ตามเงื่อนไขที่ส าคัญส าหรับข้อมูลที่จะท าการวิเคราะห์ด้วย GEE คือ ข้อมูลภายใน 
cluster เดียวกัน (within-subject) มีความสัมพันธ์กัน แต่ข้อมูลระหว่าง  cluster (between subject) เป็น
อิสระกันในการวิเคราะห์จึงต้องก าหนด correlational structure ให้กับตัวแปรตามด้วยซึ่ง correlation 
structure ประกอบด้วย Unstructure, AR(1), Exchangeable, Independent เป็นต้น  

โดยในการศึกษาในครั้งนี้ใช้การวิเคราะห์ด้วย GEE เนื่องจากเป็นการวัด 1 cluster คือ 
1 คน (within subject มีความสัมพันธ์กัน เนื่องจากเป็นคนๆ เดียวกัน) และแต่ละ cluster หรือแต่
ละคน (between subject) จะเป็นอิสระต่อกัน และเป็นการวัดซ้ าในทุกวัน ในทุกคน ซึ่งสามารถใช้ 
GEE ได้ ซึ่งตัวแปรตามในการศึกษาในครั้งนี้ จะเป็น การกระจายแบบ binomial (การเกิด/ไม่เกิด
เหตุการณ์) ซึ่งฟังก์ชันเชื่อม คือ logit  

 
2.6 ขัน้ตอนกำรพัฒนำแบบจ ำลอง (46,47) 
 

การสร้างแบบจ าลองโดยใช้ตัวท านายทางคลินิก (Clinical prediction rules) เป็นการ
ประยุกต์ความรู้ทางคลินิก โดยใช้กระบวนการทางสถิติหรือคณิตศาสตร์ ในการสร้างระบบการท านาย
เหตุการณ์ทางคลินิกที่สนใจ ทั้งในแง่การเป็นสาเหตุ (etiognosis) การวินิจฉัย (diagnosis) การรักษา 
(therapy) และการท านาย (prognosis) แบ่งเป็น  
 2.6.1. Diagnostic (clinical) prediction rules หมายถึง clinical prediction rule 
ที่มีรูปแบบและวัตถุประสงค์เพ่ือหาเครื่องมือช่วยในการท านายการเป็นโรค(ในปัจจุบัน) ของผู้ป่วย มัก
ใช้ในกรณีท่ีเครื่องมือมาตรฐานอ้างอิง (reference standard) ของการวินิจฉัยโรค ไม่เหมาะสม เช่น 
ราคาแพงมาก invasive มาก มีผลข้างเคียงมาก หรือในกรณีท่ีผลของเครื่องมือมาตรฐานอ้างอิง 
(reference standard) ไม่เหมาะสม ในขณะที่ต้องตัดสินให้การรักษา เช่น การวินิจฉัยการติดเชื้อใน
กระแสเลือด (sepsis) ซึ่งกว่าจะได้ผลการเพาะเชื้อ (culture) ใช้เวลาเป็นวัน แพทย์ไม่อาจรอผลการ
เพาะเชื้อก่อน ให้ยาปฏิชีวนะ (antibiotics) ได้ เป็นต้น 

2.6.2. Prognostic (clinical) prediction rules หมายถึง clinical prediction rule 
ที่มีรูปแบบการศึกษาเพ่ือหาเครื่องมือช่วยท านายผลลัพธ์ (outcome) ของโรคในอนาคต อาจใช้ใน
กรณีท่ี ผลลัพธ์ที่ศึกษาเป็นไปในทางบวก (positive) เพ่ือให้ความมั่นใจในการรักษา หรือ ผลลัพธ์ที่
ศึกษาไปในทางลบ (negative) เพ่ือพิจารณาหลีกเลี่ยงการรักษา เช่น การรักษาแบบทางเลือก อาจ
เลือกรักษาผู้ป่วยที่มีแนวโน้ม ว่าผลลัพธ์ดี แทนที่จะเสียเวลาและงบประมาณไปท าในผู้ป่วยที่มี
แนวโน้มว่าจะไม่ได้ผล เป็นต้น  
 มีข้ันตอนในการด าเนินการดังนี้  
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  2.6.2.1.การคัดเลือกตัวแปรในการท านาย โดยจะต้องมีการก าหนดผลลัพธ์ของผล 
และตัวแปรอิสระที่ต้องการ ในการรวบรวมข้อมูล โดยสร้างสมการตัวแบบท านาย ตรวจสอบภาวะ 
autocorrelation คัดเลือกตัวแปรที่จะน ามาสร้างระดับคะแนนในการท านาย โดยใช้วิธี การคัดเลือก
ตัวแปรอิสระ ที่มีความสัมพันธ์/เป็นปัจจัยเสี่ยง กับตัวแปรตาม โดยใช้วิธีการคัดเลือกแบบมีขั้นตอน 
(Stepwise selection) แบ่งเป็น  
  (1) Forward Stepwise selection มีขั้นตอนดังนี้  
   1.1 วิเคราะห์ตัวแปรอิสระแบบตัวแปรเดี่ยว (Univariate model) จนครบ
ตัวแปรอิสระทุกตัว จากนั้นเก็บตัวแปรอิสระท่ีมีค่า p-value <0.05 และน้อยที่สุดเอาไว้ 
   1.2 น าตัวแปรอิสระท่ีเหลือจากข้ันที่ 1 เข้าพิจารณาพร้อมกับตัวแปรตาม 
แบบทวิตัวแปร (Bivariate model) ทีละตัว จากนั้นพิจารณาค่า p-value ของตัวแปรอิสระแต่ละตัว
คัดเลือกตัวแปรอิสระที่มีค่า p-value <0.05 และน้อยที่สุดเอาไว้  
   1.3 น าตัวแปรที่ได้จากข้ันที่ 1 และ 2 เข้าพิจารณาพร้อมกัน หากมีตัวแปร
ตัวใดที่ให้ค่า p-value > 0.1 จะถูกก าจัดออกไป หาก p-value < 0.01 จะถูกคงไว้ในแบบจ าลอง 
   1.4 น าตัวแปรที่เหลือในขั้นที่ 3 เข้าพิจารณาพร้อมกับตัวแปรตามข้อ 3 
(Trivariate model) ทีละตัว จากนั้นพิจารณาค่า p-value ของตัวแปรอิสระแต่ละตัว คัดเลือกตัว
แปรที่มีค่า p-value < 0.05 และน้อยที่สุดเอาไว้ (หากไม่มีตัวแปรใดที่มีค่า p-value < 0.05 ก็ให้
หยุด)  
   1.5 น าตัวแปรที่ได้จากข้ันที่ 3 และ 4 เข้าพิจารณาพร้อมกัน หากมีตัวแปร
ใดที่ให้ค่า p-value > 0.1 จะถูกก าจัดออกไป หาก p-value < 0.1 จะคงไว้ในแบบจ าลอง 
   1.6 ท าซ้ าไปเรื่อย ๆ จนครบตัวแปรทุกตัว ตัวแปรที่คงอยู่ในแบบจ าลองจะ
เป็นตัวแปรสุดท้าย  
 (2) Backward stepwise selection มีขั้นตอนดังนี้  
   2.1 น าตัวแปรอิสระท้ังหมดเข้าวิเคราะห์พร้อมกัน น าตัวแปรที่มีค่า p-
value > 0.1 ออกจากการวิเคราะห์ 
   2.2 น าตัวแปรที่เหลือเข้ามาวิเคราะห์ และน าตัวแปรที่มีค่า p-value > 0.1 
ออกจากการวิเคราะห์   
   2.3 ท าซ้ าไปเรื่อย ๆ จนไม่มีตัวแปรใดมีค่า p-value > 0.1 จึงหยุดการ
วิเคราะห์ จะได้แบบจ าลองสุดท้าย  
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  2.6.2.2. กำรถ่วงน้ ำหนักคะแนน มีขั้นตอนดังนี้  
  (1) ปรับค่าสัมประสิทธิ์ (coefficient) ของระดับของตัวแปร โดยให้ค่าต่ าที่สุด 
เท่ากับ 1 และน าค่าสัมประสิทธิ์ (coefficient) ที่ต่ าที่สุดของตัวแปรในแบบจ าลอง ไปหารรวบ ปัด
ทศนิยมของผลหารที่ได้ให้เป็นเลขทศนิยม 0 หรือ จุด 5 ได้เป็น การถ่วงน้ าหนักคะแนน ( scoring 
scheme) 
 (2) น าระดับคะแนนที่ได้ไปสร้างเป็นตัวแปรรองรับคะแนนและก าหนด
คะแนนให้ตัวแปรที่สร้างใหม่ 
 2.6.2.3 ทดสอบควำมสำมำรถของคะแนนเสี่ยงรวมที่ได้ 
 (1)  ตรวจสอบอ านาจการจ าแนก (discrimination) ของคะแนนเสี่ยงในการ
ท านาย  โดยใช้การค านวณหาพ้ืนที่ใต้โค้ง ROC หากต่ ากว่าร้อยละ 50 แสดงว่าไม่สามารถท านาย
เหตุการณ์ได้ 
 (2) ทดสอบความตรงหรือความสามารถของการท านาย (calibration) โดยใช้ 
Hosmer - Lemeshow goodness-of-fit test โดยถ้าไม่พบนัยส าคัญทางสถิติแสดงว่ามีความ
สอดคล้องกัน หรือมีความตรงหรือความสามารถในการท านายได้ดี 
 (3) จัดระดับความเสี่ยงของโอกาสเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนจ าแนกตาม
โรค โดยพิจารณาจุดตัด ซึ่งค านวณจากค่า Likelihood ratio of positive (LHR+) เป็น 2 ระดับ คือ 
ระดับความเสี่ยงต่ าและระดับความเสี่ยงสูง 
 (4) ตรวจสอบ model performance โดยใช้ Chi square เพ่ือดู goodness 
of fit  
 2.6.2.4 ขั้นกำรตรวจสอบควำมถูกต้องภำยใน (Internal validity) 

(1) ตรวจสอบ internal validity ของแบบจ าลอง โดยใช้วิธี bootstrap 
validation  โดยการท าส าเนาของข้อมูล แล้วมาวิเคราะห์ปัจจัยที่เป็นตัวท านาย ว่าใกล้เคียงกับ
แบบจ าลองหรือไม่ หากปัจจัยที่ได้จากตรวจสอบความถูกต้องภายใน กับแบบจ าลองที่พัฒนาขึ้น โดย
พิจารณาจากจ านวนตัวท านาย และค่าความเชื่อมั่นในการท านาย และเหมือนกัน หรือคล้ายกัน ถือว่า
แบบจ าลองที่ได้เหมาะสม 
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บทที่ 3 
วิธีกำรวิจัย 

 
3.1 รูปแบบกำรศึกษำ 

 
3.1.1 ขั้นตอนพัฒนาแบบจ าลอง ใช้ Prognostic study 
3.1.2 ขั้นตอนประเมินแบบจ าลอง ใช้ Prognostic study 
 

3.2 กลุ่มประชำกรที่ศึกษำ 
 

ประชากร ได้แก่ พลทหารกองประจ าการ ในผลัดที่ 1 และ 2 ในหน่วยฝึกทหารกอง
ประจ าการ  

 
3.2.1 ขนำดกลุ่มตัวอย่ำงข้ันพัฒนำแบบจ ำลอง 

ในการค านวณขนาดของกลุ่มตัวอย่างในการศึกษาแบบ p rospec t i ve  and 
predictive study  โดยใน 1 ตัวแปรท านาย (predictors) จะต้องมีอย่างน้อย 10 เหตุการณ์ (event) 
ซึ่งจากการทบทวนวรรณกรรมและสถิติของกรมแพทย์ทหารบก (6) พบว่า ทหารกองประจ าการมี
อุบัติการณ์การเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อน ในผลัดที่ 1/2 5 6 1  จ านวน 2,678 ราย (ภายใต้
สมมติฐานที่ว่า 1 คนจะเกิด 3 เหตุการณ์ตลอดห้วงการฝึก) ดังนั้นเหตุการณ์ที่จะเกิด จะมีจ านวน 
2,678 x 3 = 8,019 เหตุการณ์ จากยอดทหารกองประจ าการทั้งหมด 38,477 ราย โดยในการศึกษา
ครั้งนี้มีจ านวนตัวแปรท านายทั้งสิ้น 15 ตัวท านายซึ่งใน 1 ตัวท านายจะต้องเกิดเหตุการณ์ทั้งสิ้น 10 
เหตุการณ ์ (ยังไม่มีการศึกษาใดที่กล่าวถึงว่าตัวท านาย แต่ละตัวท านายจะเกิดกี่เหตุการณ์ ดังนั้นจึงใช้
เหตุการณ์ 10 เหตุการณ์/1 ตัวท านาย  เพ่ือจะได้เป็นไปตามหลักการ) ดังนั้น จะได้ เหตุการณ์ในกลุ่ม
ตัวอย่างทั้งสิ้น 15 x 1 0=1 5 0  เหตุการณ์ ดังนั้นสามารถค านวณกลุ่มตัวอย่างได้ดังนี้ 

(150x38,477) / 8,019 = 719.73หรือประมาณ 720 ราย  

ดังนั้นจะใช้ทหารกองประจ าการทั้งสิ้น 800 ราย ในการศึกษาในครั้งนี้ ต่อ 1 ผลัด การฝึก 
และใน 1 หน่วยฝึกจะมีทหารกองประจ าการ จ านวน 100 นาย จึงใช้หน่วยฝึกทั้งสิ้น 8 หน่วยฝึก และทหารกอง
ประจ าการทุกคนในหน่วยฝึกทหารใหม่เป็น กลุ่มตัวอย่าง  
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กำรสุ่มตัวอย่ำงหน่วยฝึก และกลุ่มตัวอย่ำงในกำรศึกษำ ขั้นพัฒนำแบบจ ำลอง 
 

การคัดเลือกหน่วยฝึก และกลุ่มตัวอย่าง จะด าเนินการสุ่มตัวอย่างแบบหลายขั้นตอน
(multistage cluster sampling) โดยเริ่มจากกองทัพภาค →จังหวัด →หน่วยฝึก →กลุ่มตัวอย่าง 
โดยจ านวนกลุ่มตัวอย่าง ได้จากการค านวณ ได้จ านวนทั้งสิ้น 800 คน โดย 1 หน่วยฝึกจะมีทหาร   
กองประจ าการ จ านวน 100 นาย ดังนั้นจะต้องใช้หน่วยฝึกท้ังสิ้น 8 หน่วยฝึก ซึ่งจะใช้ทหาร        กอง
ประจ าการทุกคนในหน่วยฝึกทหารใหม่ เป็นกลุ่มตัวอย่าง  โดยการคัดเลือกหน่วยฝึกที่จะใช้ใน
การศึกษาจะใช้การสุ่มตัวอย่างแบบแบ่งชั้น (Stratified random sampling)  โดยการแบ่งชั้นตาม
กองทัพภาค  

จ านวนหน่วยฝึกมีทั้งสิ้น 311 หน่วยฝึก ต้องการ 8 หน่วยฝึก ดังนั้น จะต้องใช้                    
ช่วงห่าง 311/8 เท่ากับ 38.87 (ประมาณ 39 หน่วยฝึก ต่อ 1 หน่วยฝึกตัวอย่าง) เมื่อค านวณจ านวน                 
ตัวอย่างหน่วยฝึก แสดงดังตารางที่ 3.1  

 โดยเก็บข้อมูลทุกวันในทุกหน่วยฝึก โดยผู้เก็บข้อมูลได้แก่ เจ้าหน้าที่ในหน่วยฝึกทหาร
ใหม่ที่ผ่านการอบรมการใช้โปรแกรม Army Health Protection ของกรมแพทย์ทหารบก ซึ่งท า
หน้าที่ในการบันทึกข้อมูลในโปรแกรม Army Health Protection และมีการตรวจสอบความถูกต้อง
ของข้อมูลโดยเจ้าหน้าที่ กองส่งเสริมสุขภาพและเวชกรรมป้องกัน กรมแพทย์ทหารบก และได้รใน 1 
ผลัดการฝึก จะได้จ านวนข้อมูลทั้งสิ้น 800 คนx70 วัน = 56,000 ข้อมูลต่อ 1 ผลัดการฝึก ซึ่งเพียงพอ
ต่อการศึกษา โดยจ านวนหน่วยฝึกท่ีจะใช้ในการศึกษาของแต่ละจังหวัดใช้การสุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง 
(Purposive sampling) ตามสัดส่วนของจ านวนหน่วยฝึกแสดงดังตารางที่ 3.2  
ตำรำงท่ี 3.1  
หน่วยฝึกและจ านวนกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาขั้นพัฒนาแบบจ าลอง 

กองทัพภำค 
จ ำนวนหน่วยฝึก 

ทั้งหมด 
จ ำนวนหน่วยฝึก 

ที่ศึกษำ 
จ ำนวนกลุ่มตัวอย่ำง 

ที่ศึกษำ 
กองทัพภาคที่ 1 114 3 300 

กองทัพภาคที่ 2 58 2 200 

กองทัพภาคที่ 3 57 1 100 
กองทัพภาคที่ 4 45 1 100 

กรุงเทพฯและ
ปริมณฑล 

37 1 100 

รวม 311 8 800 
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ตำรำงท่ี 3.2  
จ านวนหน่วยฝึกท่ีใช้ในการศึกษาขั้นพัฒนาแบบจ าลอง จ าแนกตามจังหวัด 

กองทัพภำค จังหวัด จ ำนวน 
กลุ่มตัวอย่ำง

หน่วยฝึก 

ยอดทหำรกอง
ประจ ำกำร 

หน่วยฝึกที่ศึกษำ 

กรุงเทพมหานคร
และปริมณฑล 

กรุงเทพมหานคร 1 100 พัน สห.มทบ.11 

กองทัพภาคที่ 1 ลพบุรี 1 100 พัน บร..ศป. 
กาญจนบุรี 1 100 ป.9 พัน 109 

ปราจีนบุรี 1 100 มทบ.12 

กองทัพภาคที่ 2 นครราชสีมา 1 100 ร้อย นขต.พล.ร.3 
ขอนแก่น 1 100 ม.6 พัน.6 

กองทัพภาคที่ 3 พิษณุโลก 1 100 พัน สร.23 บชร.3 
กองทัพภาคที่ 4 ชุมพร 1 100 มทบ.44 

รวม  8 800  

 
3.3 กลุ่มตัวอย่ำงในขั้นประเมินผลแบบจ ำลอง 
 

ทหารกองประจ าการในผลัดที่ 1 หรือ 2 ที่ไม่ได้อยู่ในหน่วยฝึกในขั้นพัฒนาแบบจ าลอง 
ซึ่งเป็นการ external validation ของแบบจ าลองโดยวิธี geographic validation ท าการคัดเลือก
ด้วยวิธี purposive sampling ตามกองทัพภาค โดยในขั้นนี้จะใช้จ านวนกลุ่มตัวอย่างประมาณ
ครึ่งหนึ่งของขั้นพัฒนาแบบจ าลอง ดังนั้นจะใช้ทหารกองประจ าการทั้งสิ้น จ านวน 500 นาย จาก 5 
หน่วยฝึก เพ่ือให้เป็นตัวแทนของแต่ละกองทัพภาคและกรุงเทพมหานครและปริมณฑล โดยเลือก 1 
หน่วยฝึก/1 กองทัพภาค และ 1 หน่วยฝึกในกรุงเทพมหานครและปริมณฑล และทหารกอง
ประจ าการทุกคนในหน่วยฝึกเป็นกลุ่มตัวอย่างแสดงดังตารางที่ 3.3 
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ตำรำงท่ี 3.3  
จ านวนหน่วยฝึกและจ านวนกลุ่มตัวอย่างในแต่ละกลุ่มในข้ันประเมินผลแบบจ าลอง 

กองทัพภำค 
จ ำนวน

หน่วยฝึก 
ทัง้หมด 

จ ำนวน
หน่วยฝึก 

ยอดทหำรกอง
ประจ ำกำร 

จังหวัด หน่วยฝึกที่
ศึกษำ 

กองทัพภาคที่ 1 114 1 100 เพชรบุรี มทบ.15 
กองทัพภาคที่ 2 58 1 100 นครพนม ร.3 พัน 3 

กองทัพภาคที่ 3 57 1 100 เชียงราย ร.17 พัน 3 
กองทัพภาคที่ 4 45 1 100 นครศรีธรรมราช

(ทุ่งสง) 
ส.พัน 5 

กรุงเทพฯและ
ปริมณฑล 

37 1 100  ร้อย พล.
สร.รพ.รร.6 

รวม 311 5 500   
 

3.4 ขอบเขตกำรวิจัย 
 

การศึกษาในครั้งนี้ท าการศึกษาในทหารกองประจ าการ โดยแบ่งเป็น 2 ขั้นได้แก่ 
3.4.1 ขั้นพัฒนำแบบจ ำลอง 

ใช้ทหารกองประจ าการ จ านวน 8 หน่วยฝึก โดยเก็บข้อมูลทุกวันในทุกหน่วยฝึก 
จ านวน 70 วันตลอดห้วงการฝึกทหารกองประจ าการต่อ 1 ผลัดการฝึก โดยเก็บข้อมูลทั้งผลัดการฝึก
ในผลัดที่ 1 และ ผลัดที่ 2  

3.4.2 ขั้นประเมินผลแบบจ ำลอง 
ใช้ทหารกองประจ าการจ านวน จ านวน 5 หน่วยฝึก โดยเก็บข้อมูลทุกวันในทุก

หน่วยฝึก จ านวน 70 วันตลอดห้วงการฝึกทหารกองประจ าการต่อ 1 ผลัดการฝึก  
 

3.5 ตัวแปรที่ใช้ศึกษำ 
 

3.5.1 ตัวแปรอิสระ 
ปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่มีผลต่อการเกิดการเจ็บป่วยจากความ

ร้อน ดังนี้ 
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3.5.1.1 ปัจจัยส่วนบุคคล  
ปัจจัยส่วนบุคคลประกอบด้วย อายุ น้ าหนัก ส่วนสูง อุณหภูมิกาย          

สีปัสสาวะ ระดับการศึกษา โรคประจ าตัว ความดันโลหิต ภูมิล าเนา อาชีพก่อนมาเป็นทหาร ประวัติการใช้
สารเสพติด ประวัติการใช้ยา การจ าแนกสีสัญลักษณ์กลุ่มเสี่ยง 

3.5.1.2 ปัจจัยสิ่งแวดล้อม 
ปัจจัยสิ่งแวดล้อมประกอบด้วย อุณหภูมิสิ่งแวดล้อม ความชื้นสัมพัทธ์  

ค่าดัชนีความร้อนอุณหภูมิโรงนอน 
3.5.1.3 ปัจจัยควบคุม 

ปัจจัยควบคุม ที่ทุกหน่วยเหมือนกัน ได้แก่ ระดับความแข็งแรง การอด
นอน เพศ เสื้อผ้า ห้วงเวลาในการฝึกจึงไม่น ามาเป็นปัจจัยในการวิจัยในครั้งนี้ 

3.5.2 ตัวแปรตำม 
ตัวแปรตาม ประกอบด้วยการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนในทหารกอง

ประจ าการ  
 

3.6 เครื่องมือในกำรเก็บข้อมูล 
 

3.6.1.ข้อมูลพื้นฐำนส่วนบุคคล  
ประกอบด้วย อายุ การศึกษา ภูมิล าเนา อาชีพก่อนมาเป็นทหาร ประวัติส าคัญ

ทางการแพทย์ ได้แก่ โรคประจ าตัว การใช้ยา การใช้สารเสพติด  ตามผนวก ก. 
3.6.2.ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล  

ประกอบด้วย อุณหภูมิกาย ความดันโลหิต สีปัสสาวะ น้ าหนัก ส่วนสูง ดัชนีมวล
กาย  การจ าแนกสีสัญลักษณ์กลุ่มเสี่ยง ตามผนวก ข. 

3.6.3.ข้อมูลปัจจัยส่ิงแวดล้อม  
ประกอบด้วย อุณหภูมิสิ่งแวดล้อมเฉลี่ยประจ าวัน ความชื้นสัมพัทธ์เฉลี่ย

ประจ าวัน ค่าดัชนีความร้อนเฉลี่ยประจ าวัน อุณหภูมิโรงนอนประจ าวัน  
3.6.4.กำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อน 

ประกอบด้วยโรคที่แพทย์หรือบุคลากรทางการแพทย์ที่ประจ า หรือดูแลหน่วยฝึก
ทหารกองประจ าการที่ได้รับการอบรมจากกรมแพทย์ทหารบก และใช้เกณฑ์ตามประกาศกรมแพทย์
ทหารบกเป็นเครื่องมือในการวินิจฉัยว่าผู้ป่วยบาดเจ็บจากความร้อน ได้แก่ บวมแดด ผื่นแพ้ร้อน ลม
แดด เกร็งแดด ตะคริวแดด เพลียแพ้ร้อน และลมร้อน โดยใช้เกณฑ์การวินิจฉัยจากกรมแพทย์
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ทหารบก (3) และจาก CDC ประเทศสหรัฐอเมริกา (40) โดย 1 การเจ็บป่วยจากความร้อนนับเป็น 1 
เหตุการณ์ โดยถือว่าเมื่อเกิดการเจ็บป่วย 1 ครั้ง ถือว่าเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อน ดังนี้  

3.6.4.1 ผดผื่นคันจำกควำมร้อน (Prickly heat) มีประวัติและตรวจร่ำงกำยทั้ง 
2 ข้อดังนี้ 

ก) มีประวัติสัมผัสกับอากาศร้อน  
ข) เป็นผื่นแดง ลักษณะผื่นเป็นเม็ดเล็ก ๆ เป็นกลุ่ม บางครั้งมีเป็นตุ่มน้ าใส 

หรือมีลักษณะคล้ายสิว และมีอาการคัน มักพบที่ผิวหนังบริเวณที่สวมเสื้อผ้า หรือที่ คอ หน้าอก ขาหนีบ 
ข้อศอก 

3.6.4.2 บวมแดด (Heat edema) มีประวัติและตรวจร่ำงกำยทั้ง 2 ข้อ 
ก) มีประวัติสัมผัสกับอากาศร้อน 
ข) มีอาการบวมที่มือหรือเท้า ไม่ลามขึ้นเกินหน้าแข้ง 

3.6.4.3 ลมแดด (Heat syncope) มีประวัติและตรวจร่ำงกำยทั้ง 2 ข้อ 
ก) มีประวัติสัมผัสกับอากาศร้อน 
ข) มีอาการหน้ามืด ตัวเย็น เป็นลม หมดสติ 

3.6.4.4 ตะคริวแดด (Heat cramps) มีประวัติและตรวจร่ำงกำยทั้ง 2 ข้อ 
ก) มีประวัติสัมผัสกับอากาศร้อน 
ข) ปวดเกร็ง บริเวณน่องต้นขาและกล้ามเนื้อหน้าท้อง อาจมีเหงื่อออกมาก 

ระหว่างการออกก าลังกายหนัก 
3.6.4.5 เกร็งแดด (Heat tetany) มีประวัติและตรวจร่ำงกำยโดยต้องมี ข้อ ก) 

และต้องมีข้อ ข) หรือ ค) ข้อใดข้อหนึ่ง 
ก) มีประวัติสัมผัสกับอากาศร้อน 
ข) มีอาการเหน็บชา เกร็งกล้ามเนื้อ 
ค) มีอาการหายใจหอบลึก และเร็ว นิว้มือจีบเกร็ง 

3.6.4.6 ฮีทเอ็กซอสชั่น (Heat exhaustion) มีประวัติและตรวจร่ำงกำย โดย
ต้องมี ข้อ ก)และ ข้อ ข)  และต้องมี ข้ออ่ืน ๆ อย่ำงน้อย 1 ข้อ ดังนี้ 

ก) มีประวัติสัมผัสกับอากาศร้อน 
ข) อุณหภูมิกายสูงขึ้นตั้งแต่ 37.8 แต่ไม่เกิน 40 องศาเซลเซยีส เมื่อวัดทาง

ทวารหนัก (มีอุณหภูมิกายตั้งแต่ 36.8 แต่ไม่เกิน 39 องศาเซลเซียส เมื่อวัดทางรักแร้)  
ค) มีสติดี ระบบประสาทสว่นกลางอาจจะยังท างานได้ตามปกติหรือไม่ก็ได้ 
ง) เหงื่อออกมาก 
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จ) ผิวหนังเย็น ชื้น ซีด หรืออาจจะมีหน้าแดงได้ 
ฉ) ชีพจรเบา เร็ว 
ช) คลื่นไส้ และ/หรือ อาเจียน 
ซ) กล้ามเนื้อเกร็ง 
ฌ) เหนื่อย อ่อนเพลียอ่อนแรง 
ญ) เวียนศีรษะ มึนศีรษะ 
ฎ) ปวดศีรษะ 
ฏ) หน้ามืด เป็นลม 
ฐ) หายใจเร็ว หอบลึก 
ฑ) ขนลุก     

3.6.4.7 โรคลมร้อน (Heat stroke) มีประวัติและตรวจร่ำงกำย โดยต้องมี ข้อ 
ก) และ ข้อ ข) ส่วนข้อ ค) มีหรือไม่ก็ได้ 

ก) อุณหภูมิกายเมื่อวัดทางทวารหนักสูงเกินกว่า 40 องศาเซลเซียส 
ข) ระบบประสาทส่วนกลางท างานผิดปกติ ได้แก่ กระวนกระวายพูดจา

สับสน พฤติกรรมเปลี่ยนแปลง ก้าวร้าว ประสาทหลอน ซึมลง เดินโซเซ หมดสติ  เป็นต้น  
ค) มีเหงื่อออกมาก หรือ ไม่มีเหงื่อ  

ข้อมูลพ้ืนฐานเก็บเมื่อคัดกรองเมื่อแรกเข้า ส่วนข้อมูลปัจจัยเก็บทุกวัน ในห้วงการฝึก
ทหารกองประจ าการ โดยผลัดที่ 1 เก็บข้อมูลในห้วงเดือน พ.ค.-ก.ค. หรือผลัดที่ 2 เก็บข้อมูลในห้วง
เดือน พ.ย.-ม.ค. 

 
3.7 กำรด ำเนินกำรวิจัย  
 

3.7.1 กำรพัฒนำแบบจ ำลอง แบ่งเป็น 4 ขั้นตอนย่อย ดังนี้ 
3.7.1.1 ขั้นตอนที่ 1 กำรสร้ำงสมกำรตัวแบบท ำนำย ประกอบด้วยการ

ด าเนินการที่ส าคัญดังนี้ 
(1) ขออนุมัติด าเนินการโครงการวิจัย ท าหนังสือเชิญหน่วยที่เป็นกลุ่ม

ตัวอย่างประชุมชี้แจงรายละเอียดโครงการวิจัยและเป็นผู้ช่วยในการเก็บข้อมูลด าเนินการเก็บข้อมูลตัว
แปรต่าง ๆ โดยเก็บข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล ประกอบด้วย ข้อมูลพ้ืนฐานและข้อมูลรายวัน โดยข้อมูล
พ้ืนฐานประกอบด้วย อายุ การศึกษา ภูมิล าเนา อาชีพก่อนมาเป็นทหาร โรคประจ าตัว ประวัติการใช้
ยา ประวัติการใช้สารเสพติด ข้อมูลรายวัน/รายสัปดาห์ ประกอบด้วย น้ าหนัก/ส่วนสูง ค่าดัชนีมวล
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กาย (รายสัปดาห์) สีปัสสาวะรายวัน อุณหภูมิกายรายวัน  การเจ็บป่วยรายวัน สัญลักษณ์สีประจ าวัน  
ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม ประกอบด้วย อุณหภูมิสิ่งแวดล้อมเฉลี่ยประจ าวันและตามห้วงเวลา  ความชื้น
สัมพัทธ์เฉลี่ยประจ าวันและตามห้วงเวลา ค่าดัชนีความร้อนเฉลี่ยประจ าวันและตามห้วงเวลา อุณหภูมิ
โรงนอนประจ าวัน 

(2) น าข้อมูลเข้าสู่โปรแกรมคอมพิวเตอร์ 
(3)  ตรวจสอบภาวะ autocorrelation โดยแปลค่า autocorrelation 

ดังนี้  
< 0.4 ถือว่ามี autocorrelation น้อย 
0.4-0.6 ถือว่ามี autocorrelation ปานกลาง 
> 0.7 ถือว่า มี autocorrelation มาก 
หากไม่พบภาวะ autocorrelation ด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ 

binary logistic regression 
(4) ท าการคัดเลือกตัวแปรที่จะน ามาสร้างระดับคะแนนในการท านาย

การเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อน โดย คัดเลือกตัวแปรที่มีนัยส าคัญทางสถิติ โดยวิธี Backward 
Stepwise โดยเลือกตัวแปรที่มีค่า p > 0.1 ออกจากสมการ ท าเป็นขั้น ๆ จนได้แบบจ าลองสุดท้าย 
ส าหรับตัวแปรที่เป็นตัวแปรเชิงปริมาณ (continuous variable) ได้ด าเนินการ ปรับให้เป็นรูปแบบ 
categorical โดยใช้เกณฑ์มาตรฐาน ได้แก่ การมีไข้ ดัชนีมวลกาย ค่าความดันโลหิตตัวบน ค่าความ
ดันโลหิตตัวล่าง  

ตัวแปรที่เป็น categorical ประกอบด้วย  
 1.การมีไข้ แบ่งเป็น 2 กลุ่ม (categorical) ได้แก่ การมีไข้ โดยใช้

อุณหภูมิกายเมื่อวัดทางรักแร้ที่มากกว่า 37.2 องศาเซลเซียส และ การไม่มีไข้ โดยใช้อุณหภูมิกายเมื่อ
วัดทางรักแร้ น้อยกว่า 37.2 องศาเซลเซียส  

 2.ดัชนีมวลกาย แบ่งเป็น 4 กลุ่ม (categorical) ได้แก่  
  2.1 ดัชนีมวลกายน้อยกว่าปกติ ได้แก่ ดัชนีมวลกาย 

(BMI) น้อยกว่า 18.5 กิโลกรัมต่อตารางเมตร  
  2.2 ดัชนีมวลกายปกติ ได้แก่  ดัชนีมวลกาย (BMI) อยู่

ระหว่าง 18.51 - 24.99 กิโลกรัมต่อตารางเมตร  
  2.3 ดัชนีมวลกายเกินกว่าปกติ ได้แก่  ดัชนีมวลกาย 

(BMI) อยู่ระหว่าง 25.00 - 29.99 กิโลกรัมต่อตารางเมตร  
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  2.4 ดัชนีมวลกายอยู่ในภาวะอ้วน ได้แก่ ดัชนีมวลกาย 
(BMI) ตั้งแต่ 30.00 กิโลกรัมต่อตารางเมตรขึ้นไป 

 3.ค่าความดันโลหิตตัวบน (Systolic Blood Pressure)  แบ่งเป็น 
2 กลุ่ม ได้แก่  

  3.1 ค่าความดันโลหิตตัวบนปกติ (Normal Systolic 
Blood Pressure) ได้แก่ ค่าความดันโลหิตตัวบน (Systolic blood pressure) ตั้งแต่ 139 มิลลิเมตร
ปรอท ลงมา  

  3.2 ค่าความดันโลหิตตัวบนสูง (Normal Systolic 
Blood Pressure) ได้แก่ ค่าความดันโลหิตตัวบน (Systolic blood pressure) ตั้งแต่ 140 มิลลิเมตร
ปรอท ขึ้นไป 

 4.ค่าความดันโลหิตตัวล่าง (Diastolic Blood Pressure) แบ่งเป็น 
2 กลุ่ม ได้แก่  

  4.1 ค่าความดันโลหิตตัวล่างปกติ (Diastolic blood 
pressure) ได้แก่ ค่าความดันโลหิตตัวล่าง (Diastolic blood pressure) ตั้งแต่ 89 มิลลิเมตรปรอท 
ลงมา 

  4.2 ค่าความดันโลหิตตัวล่างสูง (Diastolic blood 
pressure) ได้แก่ ค่าความดันโลหิตตัวล่าง (Diastolic blood pressure) ตั้งแต่ 90 มิลลิเมตรปรอท 
ขึ้นไป  

(5) ท าการคัดเลือกตัวแปรที่ได้จากแบบจ าลอง น ามาเป็นตัวแปรในการ
ท านาย 

(6) ท าการคัดเลือกแบบจ าลองที่เหมาะสมโดยใช้ -2log likelihood 
ratio โดยแบบจ าลองใดมีค่า -2 log likelihood ratio ต่ าที่สุด หรือใกล้ศูนย์มากกว่า จะถือว่า
แบบจ าลองนั้นเหมาะสม  และพิจารณาค่า cox and Snellen R2 เพ่ือแสดงถึงว่า ในตัวท านายที่อยู่
ในแบบจ าลองนั้นสามารถท านายการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนในทหารกองประจ าการ ได้ร้อย
ละเท่าใด  
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3.7.1.2 ขั้นตอนที่ 2 กำรถ่วงน้ ำหนักคะแนน  
 เป็นการด าเนินการเพ่ือสร้างระดับคะแนน อันจะน าไปใช้ในการจ าแนก 

ระดับความเสี่ยง ในการท านายต่อไป รวมถึงดูว่า ตัวท านายใดเป็นตัวท านายที่มีความส าคัญ โดยตัว
ท านายที่มีระดับคะแนนสูง จะท าให้ความเสี่ยงของการเกิดการเจ็บป่วยต่อความร้อนได้มากข้ึน  

(1) ท าการคัดเลือกตัวแปรที่ได้จากแบบจ าลอง น ามาเป็นตัวแปรในการ
ท านาย โดยน าตัวแปรที่ได้จากข้ันที่ 1  มาเป็นตัวแปรในการท านาย 

(2) สร้างตัวแปรให้เป็น ตัวแปรระดับ (categorical variable) จากนั้น
สร้างตัวแปรกลุ่มรองรับตัวแปรที่เป็น ตัวแปรต่อเนื่อง (continuous data) 

(3) ปรับค่าสัมประสิทธิ์ (coefficient) ของระดับของตัวแปร โดยให้ค่าต่ า
ที่สุด เท่ากับ 1 และน าค่าสัมประสิทธิ์ (coefficient) ที่ต่ าที่สุดของตัวแปรในแบบจ าลอง ไปหารรวบ 
ปัดทศนิยมของผลหารที่ได้ให้เป็นเลขทศนิยม 0 หรือ จุด 5 ได้เป็น การถ่วงน้ าหนักคะแนน (scoring 
scheme) ต่อไป 

(4) น าระดับคะแนนที่ได้ไปสร้างเป็นตัวแปรรองรับคะแนนและก าหนด
คะแนนให้ตัวแปรที่สร้างใหม่ 

3.7.1.3 ขั้นตอนที่ 3 ทดสอบควำมสำมำรถของคะแนนเสี่ยงรวมที่ได้ 
(1) ตรวจสอบอ านาจการจ าแนก (discrimination) ของคะแนนเสี่ยงใน

การท านาย  การเจ็บป่วยจากความร้อน แยกเป็นรายโรค โดยใช้การค านวณหาพ้ืนที่ใต้โค้ง ROC หาก
ต่ ากว่าร้อยละ 50 แสดงว่าไม่สามารถท านายเหตุการณ์ได้ 

(2) ทดสอบความตรงหรือความสามารถของการท านาย (calibration) 
โดยใช้ Hosmer - Lemeshow goodness-of-fit test โดยถ้าไม่พบนัยส าคัญทางสถิติแสดงว่า        
มีความสอดคล้องกัน หรือมีความตรงหรือความสามารถในการท านายได้ดี 

(3) จัดระดับความเสี่ยงของโอกาสเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนจ าแนก
ตามโรค โดยพิจารณาจุดตัด ซึ่งพิจารณาจากค่าร้อยละของพ้ืนที่ใต้โค้ง ROC ที่สูงที่สุด โดยแบ่งเป็น
ระดับความเสี่ยงต่ า และ ระดับความเสี่ยงสูง   

(4 )  ตรวจสอบ model performance โดยใช้  Chi square เ พ่ือดู  
goodness of fit  

3.7.1.4 ขั้นที่ 4 ข้ันกำรตรวจสอบควำมถูกต้องภำยใน (Internal validity) 
ตรวจสอบ internal validity ของแบบจ าลอง โดยใช้วิธี bootstrap 

validation  โดยการท าส าเนาของข้อมูล แล้วมาวิเคราะห์ปัจจัยที่เป็นตัวท านาย ว่าใกล้เคียงกับ
แบบจ าลองหรือไม่ หากปัจจัยที่ได้จากตรวจสอบความถูกต้องภายใน กับแบบจ าลองที่พัฒนาขึ้น โดย
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พิจารณาจากจ านวนตัวท านาย และค่าความเชื่อมั่นในการท านาย และเหมือนกัน หรือคล้ายกัน ถือว่า
แบบจ าลองที่ได้เหมาะสม 

 
3.7.2 กำรประเมินผลแบบจ ำลอง 

เป็นขั้นตอนของการท า external validation และ การตรวจสอบความเที่ยงตรง
ของเกณฑ์ท านายทางคลินิก (validity) มีการด าเนินการที่ส าคัญดังนี้ 

3.7.2.1 คัดเลือกหน่วยฝึกที่จะท าการประเมินผลแบบจ าลอง 
3.7.2.2 ท าหนังสือเชิญหน่วยที่ เป็นกลุ่มตัวอย่างประชุมชี้แจงรายละเอียด

โครงการวิจัย และเป็นผู้ช่วยในการเก็บข้อมูล 
3.7.2.3 ให้หน่วยด าเนินการเก็บข้อมูลตัวแปรที่ได้จากการพัฒนาแบบจ าลองไปใชโ้ดย

จ าแนกกลุ่มเสี่ยงเป็น 2 ระดับ (ระดับความเสี่ยงต่ า, ระดับความเสี่ยงสูง) คัดแยกทหารกองประจ าการ
ประจ าวัน ร่วมกับการคัดแยกโดยใช้สีสัญลักษณ์ ตามตารางที่ 1 

3.7.2.4 เก็บข้อมูลการเจ็บปว่ยจากความร้อนจ าแนกตามรายโรค ได้แก่ ผื่นแพ้ร้อน
การบวมแดด เกร็งแดด ตะคริวแดด ลมแดด ฮีทเอ๊กซอสชัน และ โรคลมร้อนซึ่งเก็บรายวันเขา้วิเคราะห์
ข้อมูลโดยก าหนดรปูแบบของตวัแปรตามเป็น Binary outcome คือการเกิด/ไม่เกิดการเจบ็ป่วยจากความ
ร้อนของคนนั้นในวนันั้น โดยหากคนใดคนหนึ่งเกิดมากกวา่ 1 โรค ใน 1 วันจะให้การวินิจฉยัโรคที่มีความ
รุนแรงสูงสุดของคนนั้นเปน็การเกิดการเจ็บปว่ยจากความร้อนของคนนั้น 

3.7.2.5 น าข้อมูลมาค านวณค่า Net reclassification index (NRI) (40) โดยใช้สูตร  
NRI = (P(up|event) - P(down|event)) + (P(down|nonevent) - P(up|nonevent)) 

โดย P (up|event) คือ จ านวนคนที่อยู่ในกลุ่มเสี่ยงสูง ที่เกิดการเจ็บป่วย
จากความร้อน  

P (down|event) คือ จ านวนคนที่อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ า ที่เกิดการเจ็บป่วย
จากความร้อน 

P (down|nonevent) คือ จ านวนคนที่อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ า ที่ไม่เกิดการ
เจ็บป่วยจากความร้อน 

P (up|nonevent)) คือ จ านวนคนที่อยู่ในกลุ่มเสี่ยงสูง ที่ไม่เกิดการ
เจ็บป่วยจากความร้อน  

โดย ค่า NRI สูง (เกินกว่า ร้อยละ 50) บ่งถึง การจ าแนกกลุ่มเสี่ยงจากแบบจ าลองที่
ได้ มีความเหมาะสมในส่วนของการวิเคราะห์ผลกระทบ (impact analysis) และการน าแบบจ าลองไป
ใช้ (Implementation) ในการศึกษาในครั้งนี้ไม่ได้มีการด าเนินการดังกล่าว 
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3.8 กำรวิเครำะห์ข้อมูล 
 

3.8.1 กำรพัฒนำแบบจ ำลอง  
     ใช้โปรแกรม SPSS for Windows version 20 

3.8.8.1 ข้อมูลทั่วไป ของทหารกองประจ าการ ใช้ความถี่ ร้อยละ ส าหรับข้อมูล
เชิงคุณภาพ และค่าเฉลี่ยเลขคณิตและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ส าหรับข้อมูลเชิงปริมาณ และการ
เปรียบเทียบข้อมูลทั่วไป ส าหรับข้อมูลเชิงปริมาณ ใช้ unpaired t test และข้อมูลเชิงคุณภาพใช้ Chi 
square  

3.8.1.2 ตรวจสอบความสัมพันธ์ภายในของข้อมูล (autocorrelation) หากพบมี
ความสัมพันธ์ภายใน ค่า autocorrelation มากกว่า 0.7 จะใช้ General Estimated Equations 
วิเคราะห์ข้อมูล   

หากไม่พบภาวะ autocorrelation ด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ 
binary logistic regression วิเคราะห์ข้อมูล  
 

3.8.1.3 การหาสมการในการท านาย ใช้ General Estimated Equations ในตระกูล 
(family) binomial ขึ้นอยู่กับการกระจายของข้อมูล และ ฟังก์ชันเชื่อม (link function) ได้แก่ logit (ln) 
โดยใช้ Stepwise method ในการคัดเลือกตัวแปร และใช้ค่า QIC (Quasi likelihood under independent 
model criterion) ใช้ในการเปรียบเทียบโครงสร้างสหสัมพันธ์ (correlation structure), QICC (Corrected 
Quasi likelihood under independent model criterion) ใช้ในการเปรียบเทียบแบบจ าลองภายใต้ 
โครงสร้างสหสัมพันธ์ (correlation structure) เดียวกัน ในการคัดเลือกแบบจ าลองที่เหมาะสมทั้งจ านวนตัว
แปร และ โครงสร้างสหสัมพันธ์ (correlation structure)  

อย่างไรก็ตาม หากใช้ binary logistic regression การหาสมการในการท านาย จะใช้ 
Scoring scheme (การถ่วงน้ าหนักคะแนน)  

3.8.1.4 ตรวจสอบความเหมาะสมของสมการ(Goodness of fit) โดยพิจารณา
จากค่า QIC, QICC  กรณีใช้ binary logistic regression จะใช้ค่า -2 log likelihood ratio ในการดู
ว่าแบบจ าลองใดเหมาะสม โดยค่าที่น้อยกว่า ถือว่าแบบจ าลองนั้นเหมาะสม   

3.8.1.5 ตรวจสอบ model effect หรือผลของแบบจ าลอง หรือ ตรวจสอบความ
เหมาะสมของสัมประสิทธิ์ของตัวแปรในการท านายแต่ละตัว โดยใช้ Wald chi square 

3.8.1.6 ทดสอบอ านาจการจ าแนกของแบบจ าลองด้วย ค่า R2 หรือ AuROC (Area 
under receiving operation curve) 
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3.8.1.7 ตรวจสอบอ านาจการจ าแนก (discrimination) ของคะแนนเสี่ยงในการ
ท านายการเจ็บป่วยจากความร้อน แยกเป็นรายโรค โดยใช้การค านวณหาพ้ืนที่ใต้โค้ง ROC 

3.8.1.8 ทดสอบความเที่ยงตรง (calibration) โดยใช้  Hosmer-Lemeshow 
goodness-of-fit test 

3.8.1.9 ระดับความเสี่ยงของโอกาสของการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนจ าแนก
ตามโรค โดยพิจารณาจุดตัด ซึ่งค านวณจากค่า Likelihood ratio of positive (LHR+) 

3.8.2 กำรประเมินผลแบบจ ำลอง 
     ใช้โปรแกรม SPSS version 20 

3.8.2.1 ข้อมูลทั่วไป ของทหารกองประจ าการ ใช้ความถี่ ร้อยละ ส าหรับข้อมูล
เชิงคุณภาพ และค่าเฉลี่ยเลขคณิตและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ส าหรับข้อมูลเชิงปริมาณ 

3.8.2.2 การเปรียบเทียบความเหมาะสมของการแบ่งกลุ่มโดยใช้ Net reclassification 
index (NRI) 

 
3.9 ข้อพิจำรณำด้ำนจริยธรรม  
 

3.9.1 หลักการให้ความเคารพในบุคคล (Respect for Person) เนื่องจากการศึกษานี้เป็น
การศึกษาเชิงสังเกต และเป็นการท าวิจัยในคน ทางผู้วิจัยได้จัดท าแบบความยินยอมให้กับกลุ่มเป้าหมาย 
และกลุ่มเป้าหมายต้องได้รับความยินยอมในการท าวิจัยในครั้งนี้ในเรื่องของการรักษาความลับ ทางผู้วิจัยจะ
น าเสนอผลงานวิจัยในภาพรวม และไม่ระบุชื่อหน่วยนอกจากนี้การฝึกเป็นการฝึกปกติ ไม่มีผลต่อการเกิด
การท าให้บาดเจ็บหรือเจ็บป่วยจากความร้อน 

3.9.2 หลักแห่งผลประโยชน์ (Beneficence) การวิจัยครั้งนี้ผู้ เข้าร่วมวิจัยจะไม่ได้รับ
ผลประโยชน์โดยตรง จากการเข้าร่วมการวิจัยในครั้งนี้ แต่ผลการวิจัยจะก่อให้เกิดองค์ความรู้ใหม่ซึ่งเป็น
ประโยชน์ต่อส่วนรวมและการพัฒนาวิชาชีพของผู้เข้าร่วมงานวิจัยต่อไป 

3.9.3 หลักแห่งความยุติธรรม (Justice) การคัดเลือกผู้เข้าร่วมการวิจัยเป็นไปโดยยุติธรรม 
ทหารใหม่ทุกนายจะได้เข้าร่วมในการฝึกและการวิจัยในครั้งนี้โดยเท่าเทียมกัน และทุกหน่วยฝึกจะฝึก
เหมือนกัน และการเก็บข้อมูลเป็นการเก็บข้อมูลปกติ ซึ่งหน่วยฝึกจะต้องด าเนินการตามมาตรการป้องกัน
การเจ็บป่วยจากความร้อนในการฝึกทหารใหม่ ตามประกาศและค าสั่งกองทัพบก เป็นประจ า ซึ่งจะไม่เพ่ิม
ภาระให้หน่วยฝึก 
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บทที่ 4 
ผลกำรวิจัยและอภิปรำยผล 

 
   การศึกษาในครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือคิดค้นและประเมินผลแบบจ าลองทางสถิติที่

เหมาะสมที่จะใช้ในการท านายอุบัติการณ์การเกิดการเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อนในการฝึก
ทหารกองประจ าการ อันจะน าไปสู่การป้องกันการเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อนในการฝึกทหาร
ใหม่และการฝึกทางทหารอ่ืน ๆ 
 
4.1 กำรพัฒนำแบบจ ำลอง  
 

4.1.1 ข้อมูลทั่วไป 
จ านวนประชากรที่ศึกษา ได้แก่ กลุ่มตัวอย่างทหารกองประจ าการทุกนายใน

หน่วยฝึกทหารใหม่ โดยไม่มีการสุ่มตัวอย่างในระดับบุคคล (ใช้ทุกนาย)  ผลัดที่ 2/63 มีจ านวน 1,523 
นาย (คิดเป็นอัตราตอบกลับ ร้อยละ 100)  ผลัดที่ 1/64 มีจ านวน 694 นาย (คิดเป็นอัตราตอบกลับ 
ร้อยละ 100) รวม 2 ผลัด มีจ านวน 2,217 นาย  (คิดเป็นอัตราตอบกลับ ร้อยละ 100) อายุเฉลี่ย ผลัด
ที่ 2/63 21.54 ± 1.74 ปี ในผลัดที่ 1/64 21.71 ± 3.10 ปี อายุเฉลี่ยรวม 2 ผลัด 21.61 ± 2.43 ปี 
โดยเมื่อจ าแนกตามกลุ่มอายุ พบว่า ผลัดที่ 2/63 ส่วนใหญ่เป็นกลุ่มอายุปกติ (21 ปี) จ านวน 871 นาย 
(ร้อยละ 57.2) ผลัดที่ 1/64 ส่วนใหญ่เป็นกลุ่มอายุอ่ืน จ านวน 415 นาย (ร้อยละ 59.8) รวม 2 ผลัด 
จ านวน 1,150 นาย (ร้อยละ 51.9) ทั้งนี้เนื่องจากในปี 2564 กองทัพบกได้มีการตรวจเลือกหรือ
คัดเลือกทหารกองเกิน โดยวิธีการร้องขอ (สมัคร) ก่อนการตรวจเลือกจริง และขยายอายุให้ทหาร
กองเกินอายุ 18-20 ปีสามารถร้องขอเข้ารับราชการทหารกองประจ าการได้ และสามารถเลือกผลัดใน
การเข้ารับราชการได้ จึงท าให้ผลัด 1 มีจ านวนมากกว่า เนื่องจากทหารกองเกินเลือกมากกว่า และเม่ือ
รวม 2 ผลัดแล้ว  

ดัชนีมวลกายเฉลี่ย ผลัดที่ 2/63 22.54 ± 4.49 กก./ตร.ม. ในผลัดที่ 1/64 22.73 
± 4.06 กก./ตร.ม. ดัชนีมวลกายเฉลี่ยรวม 2 ผลัด 22.84 ± 4.31 กก./ตร.ม.  

พ้ืนที่ที่สังกัด ผลัดที่ 2/63 ส่วนใหญ่อยู่ในพ้ืนที่กองทัพภาคที่ 1 จ านวน 417 นาย 
(ร้อยละ 27.4) ผลัดที่ 1/64 ส่วนใหญ่อยู่ในพ้ืนที่กองทัพภาคที่ 4 จ านวน 334 นาย (ร้อยละ 48.1) 
รวม 2 ผลัด ส่วนใหญ่อยู่ในพ้ืนที่กองทัพภาคท่ี 4 จ านวน 592 นาย (ร้อยละ 26.7)  

ประวัติการท างานในอดีตก่อนมาเป็นทหารที่ต้องสัมผัสกับความร้อน หรืออากาศ
ร้อน  พบว่า ส่วนใหญ่ไม่มีประวัติการท างานในอดีตก่อนมาเป็นทหารที่ต้องท างานสัมผัสกับความร้อน
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หรืออากาศร้อน  ผลัดที่ 2/63 จ านวน 1,271 นาย (ร้อยละ 83.5) ผลัดที่ 1/64 จ านวน 555 นาย 
(ร้อยละ 80.0) รวม 2 ผลัด จ านวน 1,826 นาย (ร้อยละ 82.4) มีประวัติการท างานในอดีตก่อนมา
เป็นทหารที่ต้องท างานสัมผัสกับความร้อนหรืออากาศร้อน  ผลัดที่ 2/63 จ านวน 252 นาย (ร้อยละ 
16.5) ผลัดที่ 1/64 จ านวน 139 นาย (ร้อยละ 20.0) รวม 2 ผลัด จ านวน 391 นาย (ร้อยละ 17.6) 

ประวัติการดื่มสุราอย่างน้อย 7 วันก่อนมาเป็นทหาร ส่วนใหญ่ ไม่มีประวัติการดื่ม
สุราอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร ในผลัดที่ 2/63 จ านวน 1,061 นาย (ร้อยละ 69.7) ผลัดที่ 
1/64 จ านวน 501 นาย (รอ้ยละ 72.2) และรวม 2 ผลัด จ านวน 1,562 นาย (ร้อยละ 70.5) มีประวัติ
การดื่มสุราอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร ในผลัดที่ 2/63 จ านวน 462 นาย (ร้อยละ 30.3) ผลัด
ที่ 1/64 จ านวน 193 นาย (ร้อยละ 27.8) และรวม 2 ผลัด จ านวน 655 นาย (ร้อยละ 29.5)  

ส่วนของประวัติการใช้ยาเสพติดอย่างน้อย 7 วันก่อนมาเป็นทหาร พบว่า ส่วน
ใหญ่ไม่มีประวัติการใช้ยาเสพติดอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร ในผลัดที่ 2/63 จ านวน 1,220 
นาย (ร้อยละ 80.1) ผลัดที่ 1/64 จ านวน 503 นาย (ร้อยละ 72.5) และรวม 2 ผลัด จ านวน 1,723 
นาย (ร้อยละ 77.7) มีประวัติการใช้ยาเสพติดอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร ในผลัดที่ 2/63 
จ านวน 303 นาย (ร้อยละ 19.9) ผลัดที่ 1/64 จ านวน 191 นาย (ร้อยละ 27.5) และรวม 2 ผลัด 
จ านวน 494 นาย (ร้อยละ 22.3)  

ประวัติการใช้ยาเป็นประจ า พบว่า ส่วนใหญ่ไม่มีประวัติการใช้ยาเป็นประจ า โดย
ในผลัดที่ 2/63 จ านวน 1,238 นาย (ร้อยละ 81.3) ผลัดที่ 1/64 จ านวน 556 นาย (ร้อยละ 80.1) 
รวม 2 ผลัด จ านวน 1,794 นาย (ร้อยละ 80.9) มีประวัติการใช้ยาเป็นประจ า โดยในผลัดที่ 2/63 
จ านวน 287 นาย (ร้อยละ 18.7) ผลัดที่ 1/64 จ านวน 138 นาย (ร้อยละ 19.9) รวม 2 ผลัด จ านวน 
423 นาย (ร้อยละ 19.1) 

การมีโรคประจ าตัว พบว่า ส่วนใหญ่ไม่มีโรคประจ าตัว โดยในผลัดที่ 2/63 จ านวน 
1,390 นาย (ร้อยละ 91.3) ผลัดที่ 1/64 จ านวน 617 นาย (ร้อยละ 88.9) รวม 2 ผลัด จ านวน 2,007 
นาย (ร้อยละ 90.5) มีโรคประจ าตัว โดยในผลัดที่ 2/63 จ านวน 133 นาย (ร้อยละ 8.7) ผลัดที่ 1/64 
จ านวน 77 นาย (ร้อยละ 11.1) รวม 2 ผลัด จ านวน 210 นาย (ร้อยละ 9.5) 

เมื่อเปรียบเทียบข้อมูลทั่วไปของทหารกองประจ าการ ในผลัดที่ 2/63 และ 1/64 
พบว่า ในผลัดที่ 2 และผลัดที่ 1 มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ในด้านอายุ พ้ืนที่ 
ประวัติการท างานสัมผัสกับความร้อนมาก่อน และ ประวัติการใช้สารเสพติด ทั้งนี้เนื่องจากตาม
นโยบายของกองทัพบก ในปี 2564 เป็นต้นมา ได้เริ่มมีการตรวจเลือก/คัดเลือกทหารกองประจ าการ
ในระบบออนไลน์ และส่งเสริมให้ผู้ที่มีอายุ 18-20 ปี สามารถร้องขอเข้ารับราชการทหารกอง
ประจ าการได้ ท าให้จ านวนของกลุ่มอายุอื่น สูงกว่า กลุ่มอายุปกติ (21 ปี)  รวมไปถึงการร้องขอเข้ารับ

Ref. code: 25656111300510IHS



48 
 

ราชการ สามารถเลือกพ้ืนที่ที่จะฝึกและปฏิบัติหน้าที่ได้ จึงท าให้มีความแตกต่างกัน และในผลัด 2 จะ
เข้ารับราชการในช่วงเดือน พ.ย. จึงท าให้มีเวลาเตรียมการและสามารถท างานเดิมต่อได้ รวมถึงใช้ชีวิต
ปกติได้ จึงท าให้มคีวามแตกต่างกัน กับผลัดที่ 1  แสดงดังตารางที่ 4.1   
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ตำรำงท่ี 4.1  
ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง ผลัดที่ 2/63 และ 1/64 ( จ านวน 2,217 นาย)  

ข้อมูลทั่วไป ผลัดที่ 2/63 
(จ ำนวน 1,523 

นำย) (พ.ย.-ม.ค.) 

ผลัดที่ 1/64 
(จ ำนวน 694 นำย) 

(พ.ค.-ก.ค.) 

รวม 2 ผลัด 
(จ ำนวน 2,217 

นำย)  

p-value 

อำยุเฉลี่ย (ปี) 21.54 ± 1.74  21.71 ± 3.10  21.61 ± 2.43  <0.001 
กลุ่มอำยุ 

อำยุปกติ (21 ปี) 
อำยุอ่ืน  

 
871 (57.2) 
652 (42.8) 

 
279 (40.2) 
415 (59.8) 

 
1,150 (51.9) 
1,067 (48.1) 

 
< 0.001 

ดัชนีมวลกำยเฉลี่ย (กก./ตร.ม.) 22.54 ± 4.49  22.73 ± 4.06 22.84 ± 4.31 0.154 
พื้นที่ (นำย (ร้อยละ))     

กรุงเทพมหำนครและปริมณฑล 346 (22.7) 10 (1.4) 356 (16.1) <0.001 
กองทัพภำคที่ 1 417 (27.4) 116 (16.9) 533 (24.0)  
กองทัพภำคที่ 2 316 (20.7) 88 (12.7) 404 (18.2)  
กองทัพภำคที่ 3 186 (12.2) 146 (21.0) 332(15.0)  
กองทัพภำคที่ 4 258 (16.9) 334 (48.1) 592 (26.7)  

ประวัติกำรท ำงำนที่สัมผัสกับ
ควำมร้อนก่อนมำเป็นทหำร  

(นำย (ร้อยละ)) 

    

มีประวัติกำรท ำงำนที่สัมผัสกับ
ควำมร้อน 

252 (16.5) 139 (20.0) 391 (17.6) <0.05 

ไม่มีประวัติกำรท ำงำนที่สัมผัส
กับควำมร้อน 

1,271 (83.5) 555 (80.0) 1,826 (82.4)   

ประวัติกำรดื่มสุรำ 1 สัปดำห์
ก่อนมำเป็นทหำร  
(นำย (ร้อยละ)) 

    

ไม่ดื่ม 1,061 (69.7) 501 (72.2) 1,562 (70.5) 0.123 
ดื่ม 462 (30.3) 193 (27.8) 655 (29.5)  

ประวัติกำรใช้สำรเสพติดก่อนมำ
เป็นทหำร 
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ข้อมูลทั่วไป ผลัดที่ 2/63 
(จ ำนวน 1,523 

นำย) (พ.ย.-ม.ค.) 

ผลัดที่ 1/64 
(จ ำนวน 694 นำย) 

(พ.ค.-ก.ค.) 

รวม 2 ผลัด 
(จ ำนวน 2,217 

นำย)  

p-value 

ไม่เคยใช้สำรเสพติด 1,220 (80.1) 503 (72.5) 1,723 (77.7) <0.001 
เคยใช้สำรเสพติด 303 (19.9) 191 (27.5) 494 (22.3)  

ประวัติกำรใช้ยำเป็นประจ ำ     
ไม่มีประวัติกำรใช้ยำเป็นประจ ำ 1,238 (81.3) 556 (80.1) 1,794 (80.9) 0.276 
มีประวัติกำรใช้ยำเป็นประจ ำ 285 (18.7) 138 (19.9) 423 (19.1)  

ประวัติโรคประจ ำตัว     
ไม่มีโรคประจ ำตัว 1,390 (91.3) 617 (88.9) 2,007 (90.5) <0.05 
มีโรคประจ ำตัว 133 (8.7) 77 (11.1) 210 (9.5)  

รวม 694 (100.0) 1,523 (100.0) 2,217 (100.0)  

 
4.1.2 ข้อมูลสภำพแวดล้อม 

ผลการวิเคราะห์สภาพแวดล้อม พบว่า ค่าเฉลี่ยของอุณหภูมิกระเปาะเปียก 
กระเปาะแห้ง ความชื้นสัมพัทธ์ และดัชนีความร้อน ในผลัดที่ 1/64 สูงกว่า ผลัดที่ 2/63 อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ เนื่องจากในการฝึกในผลัดที่ 2 จะเป็นการฝึกในห้วงเดือน พ.ย. - ม.ค. ซึ่งเป็นฤดู
หนาว และ ในผลัดที่ 1 เป็นการฝึกในห้วงเดือน พ.ค. - ก.ค. ซึ่งอยู่ในห้วงฤดูร้อน จึงท าให้อุณหภูมิมี
ความแตกต่างกัน  แสดงดังตารางที่ 4.2 
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ตำรำงท่ี 4.2 
 แสดงค่าเฉลี่ยของอุณหภูมิกระเปาะเปียก กระเปาะแห้ง ความชื้นสัมพัทธ์ และดัชนีความร้อน 
เปรียบเทียบ ผลัดที่ 2/63 (จ านวน 70 วัน) (ตั้งแต่ พ.ย.-ม.ค.)และผลัดที่ 1/64 (ตั้งแต่ พ.ค.-ก.ค.)   

ค่ำเฉลี่ยของปัจจัย
สิ่งแวดล้อม 

ผลัดที่ 2/63 
(70 วัน) 

ผลัดที่ 1/64 
(70 วัน)  

P value 

ค่ำเฉลี่ยอุณหภูมิกระเปำะ
เปียก (องศำเซลเซียส) 

16.95 ± 11.07 21.29±10.83 < 0.001 

ค่ำเฉลี่ยอุณหภูมิกระเปำะ
แห้ง (องศำเซลเซียส) 

20.16±13.22 25.02±12.82 < 0.001 

ค่ำเฉลี่ยควำมชื้นสัมพัทธ์ 
(%) 

46.64 ± 31.82 54.33 ± 28.65 < 0.001 

ค่ำเฉลี่ยดัชนีควำมร้อน 
(องศำเซลเซียส) 

23.16 ± 15.41 30.58 ± 15.64 < 0.001 

 
4.1.3 ข้อมูลกำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อน 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูลการเจ็บป่วยจากความร้อนในกลุ่มตัวอย่าง จ านวน 70 วัน
ฝึก พบว่า ในผลัดที่ 2/63 มีอุบัติการณ์ของการเจ็บป่วยจากความร้อน จ านวน 111 เหตุการณ์ คิด
เป็นอัตราป่วย 2.2 ต่อ 1000 คน-วัน ในผลัดที่ 1/64 มีอุบัติการณ์จากการเจ็บป่วยจากความร้อน 
จ านวน 23 เหตุการณ์ คิดเป็นอัตราป่วย 0.22 ต่อ 1000 คน-วัน และรวม 2 ผลัด มีอุบัติการณ์จาก
การเจ็บป่วยจากความร้อน จ านวน 134 เหตุการณ์ คิดเป็นอัตราป่วย 0.86 ต่อ 1000 คน-วัน โดยเป็น
โรคผดผื่นคันจากความร้อนมากที่สุด (1 ต่อ 1000 คน-วัน) รายละเอียด ตามตารางท่ี 4.3 

 
 
 
 
 
 
 
 

Ref. code: 25656111300510IHS



52 
 

ตำรำงท่ี 4.3  
แสดงอุบัติการณ์ของการเจ็บป่วยจากความร้อน (จ านวน 70 วันฝึก) ในทหารกองประจ าการผลัดที่ 
2/63 และ 1/64  

โรค ผลัดที่ 2/63  
(/1000 คน-วัน) 

ผลัดที่ 1/64  
(/1000 คน-วัน) 

รวม  
(/1000 คน-วัน)  

ผดผื่นคันจากความร้อน 102 (2.1) 22 (0.21) 124 (0.80) 
บวมแดด 0 (0) 0 (0) 0 (0)  

ตะคริวแดด 1 (0.02) 0 (0) 1 (0.006) 
ลมแดด 1 (0.02) 0 (0) 1 (0.006) 
เกร็งแดด 2 (0.04) 1 (0.01) 3 (0.02) 

ฮีทเอ๊กซอสชัน  0 (0) 0 (0) 0 (0) 
โรคลมร้อน 0 (0) 0 (0) 0 (0) 

กล้ามเนือ้สลายจากความร้อน 6 (0.12) 0 (0) 0 (0) 
รวม 111 (2.2) 23 (0.22) 134 (0.86) 
 

4.2 ผลกำรศึกษำในส่วนกำรพัฒนำแบบจ ำลอง  
 

4.2.1 ขั้นตอนที่ 1 กำรสร้ำงสมกำรตัวแบบท ำนำย 
ขั้นตอนการตรวจสอบภาวะความสัมพันธ์ภายในตนเอง (autocorrelation)  

พบว่า การเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนไม่มีความสัมพันธ์ภายในตนเอง (autocorrelation) ณ ห้วง
เวลา 14 วัน แสดงดังตารางที่ 4.4 และภาพท่ี 3  
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ตำรำงท่ี 4.4 
แสดงค่าความสัมพันธ์ภายในตนเอง (autocorrelation) ของการเจ็บป่วยจากความร้อน  

จ ำนวนวันหน่วง 
(Lag) 

ค่ำควำมสัมพันธ์ภำยในตนเอง 
(autocorrelation) 

1 0.185 
2 0.260 
3 0.163 
4 0.170 
5 0.185 
6 0.140 
7 0.170 
8 0.178 
9 0.170 
10 0.163 
11 0.170 
12 0.088 
13 0.140 
14 0.058 

 
ภำพที่ 4.1  
แสดงค่าความสัมพันธ์ภายในตนเอง (autocorrelation) ตามจ านวนวันหน่วง  
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จากตารางที่ 4.4 พบว่าค่าความสัมพันธ์ภายในตนเอง (autocorrelation) มีค่าสูงสุด 
เท่ากับ 0.260 ณ วันที่ 2 ซึ่งแสดงถึงข้อมูลที่ไม่น่าจะสัมพันธ์กัน ไม่จ าเป็นต้องวิเคราะห์ข้อมูลด้วย 
GEE จึงจ าเป็นต้องหาปัจจัยในการท านายโดยใช้  binary logistic regression  จากปัจจัยส่วนบุคคล 
เพ่ือน ามาเป็นตัวพยากรณ์  และข้อมูลในผลัดที่ 2/63 และ 1/64 จ านวน 2217 นาย มีจ านวนการเกิด
การเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อน จ านวนทั้งสิ้น 134 เหตุการณ์ คิดเป็น อัตราการเกิด 0.86 ต่อ 
1000 วัน-คน  

ในส่วนของการพัฒนาแบบจ าลอง ได้ด าเนินการพัฒนาแบบจ าลอง โดยด าเนินการในขั้น
ที่ 1  คัดเลือกตัวแปรที่จะน าเข้าแบบจ าลอง ประกอบด้วย อุณหภูมิกาย ค่าดัชนีมวลกาย ค่าความดัน
โลหิตตัวบน ค่าความดันโลหิตตัวล่าง สีปัสสาวะ การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร การมี
ประวัติการท างานสัมผัสกับความร้อนมาก่อน ประวัติการใช้ยาเป็นประจ า จากนั้นท าการคัดเลือกตัว
แปรโดยวิธี Backward stepwise โดยเลือกตัวแปรที่มีค่า p > 0.1 และมากที่สุด ออกจากสมการ 
โดยในขั้นที่ 1 ไม่ได้น าปัจจัยใดออกจากสมการ จนถึงขั้นที่ 2 ปัจจัยที่น าเข้าแบบจ าลอง ยังคง
เช่นเดียวกันกับขั้นที่ 1 ในขั้นที่ 3 ได้น าปัจจัยด้านค่าความดันโลหิตตัวล่าง ออกจากแบบจ าลอง ในขั้น
ที่ 4 ได้น าประวัติการใช้ยาเป็นประจ า ออกจากแบบจ าลอง และในขั้นที่ 5 แบบจ าลองสุดท้าย 
ประกอบด้วย อุณหภูมิกาย ดัชนีมวลกาย ค่าความดันโลหิตตัวบน สีปัสสาวะ และ การดื่มสุราภายใน 
7 วันก่อนมาเป็นทหาร ทั้งนี้ได้แสดงถึงค่าการเพ่ิม/ลด ของค่า -2loglikelihood ratio ของการเพ่ิม/
ลดตัวแปร นอกจากนี้ในส่วนปัจจัยสิ่งแวดล้อมไม่ได้น าเข้ามาในการพัฒนาแบบจ าลอง เนื่องจากทหาร
กองประจ าการทุกนายฝึกในสภาพแวดล้อมที่เหมือนกัน และปัจจัยด้านอายุ เนื่องจากไม่ได้แบ่งแยก
กลุ่มอายุ จึงไม่น าเข้าสู่การพัฒนาแบบจ าลอง แสดงดังตารางที่ 4.5 และ 4.6 
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ตำรำงท่ี 4.5 
ขั้นการคัดเลือกตัวแปรที่จะน าเข้าแบบจ าลอง  

ขั้นที ่ ปัจจัย OR (95% CI) p-value 

1 ค่าคงที่ -6.029  
อุณหภูมิกาย  

< 37.2 (ไม่มีไข้) 1  
≥ 37.2 (มีไข้) 8.690 (4.348 - 17.366) < 0.001 

ดัชนีมวลกาย 
≤ 18.50 1  

18.51-24.99 1.449 (0.581 - 3.618) 0.426 
25.00-29.99 (ท้วม) 2.317 (0.904 - 5.937) 0.080 

≥30.00 (อ้วน)  5.465 (2.104 - 14.195) < 0.001 
ค่าความดันโลหิตตัวบน 

.≤139 1  
≥ 140 2.260 (1.472 - 3.470) < 0.001 

ค่าความดันโลหิตตัวล่าง 
.≤89 1  
≥ 90 1.398 (0.754 - 2.593) 0.287 
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ตำรำงท่ี 4.5  
ขั้นการคัดเลือกตัวแปรที่จะน าเข้าแบบจ าลอง (ต่อ) 

ขั้นที ่ ปัจจัย OR (95% CI) p-value 
1 สีปัสสาวะ 

ปัสสาวะสี 0 1  
ปัสสาวะสี 1 0.162 (0.049 - 0.535) 0.003 
ปัสสาวะสี 2 0.250 (0.078 - 0.802) 0.020 
ปัสสาวะสี 3 0.691 (0.203 - 2.347) 0.554 

การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร 
ไม่ดื่ม 1  
ด่ืม 1.982 (1.262 - 3.115) 0.003 

การมีประวัติการท างานสัมผัสกับความร้อนมาก่อน 
ไม่มี 1  
มี 0.691 (0.413 - 1.158) 0.161 

ประวัติการใช้ยาเป็นประจ า 
ไม่มี 1  
มี 0.729 (0.461 - 1.152) 0.175 

2 ค่าคงที่ -6.090  
อุณหภูมิกาย 

< 37.2 (ไม่มีไข้) 1  
≥ 37.2 (มีไข้) 8.664 (4.334 - 17.320) < 0.001 

ดัชนีมวลกาย 
≤ 18.50 1  

18.51-24.99 1.450 ( 0.581 - 3.619) 0.426 
25.00-29.99 (ท้วม) 2.341 (0.914 - 5.999) 0.076 

≥30.00 (อ้วน)  5.598 (2.158 - 14.526) < 0.001 
ค่าความดันโลหิตตัวบน 

.≤139 1  
≥ 140 2.299 (1.498 - 3.528) < 0.001 
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ตำรำงท่ี 4.5  
ขั้นการคัดเลือกตัวแปรที่จะน าเข้าแบบจ าลอง (ต่อ) 

ขั้นที ่ ปัจจัย OR (95% CI) p-value 
2 ค่าความดันโลหิตตัวล่าง 

.≤89 1  
≥ 90 1.384 (0.745 - 2.569) 0.304 

สีปัสสาวะ 
ปัสสาวะสี 0 1  
ปัสสาวะสี 1 0.164 (0.050 - 0.541) 0.003 
ปัสสาวะสี 2 0.256 (0.080 - 0.821) 0.022 
ปัสสาวะสี 3 0.716 (0.211 - 2.426) 0.591 

การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร 
ไม่ดื่ม 1  
ด่ืม 1.965 (1.251 - 3.086) 0.003 

การมีประวัติการท างานสัมผัสกับความร้อนมาก่อน 
ไม่มี 1  
มี 0.674 (0.404 - 1.126) 0.132 

ประวัติการใช้ยาเป็นประจ า 
ไม่มี 1  
มี 0.734 (0.465 - 1.159) 0.184 

3 ค่าคงที่ -6.103  
อุณหภูมิกาย 

< 37.2 (ไม่มีไข้) 1  
≥ 37.2 (มีไข้)  8.570 (4.287 - 17.133) < 0.001 

ดัชนีมวลกาย 
≤ 18.50 1  

18.51-24.99 1.442 (0.578 - 3.600) 0.433 
25.00-29.99 (ท้วม) 2.332 (0.910 - 5.975) 0.078 

≥30.00 (อ้วน) 5.725 (2.209 - 14.836) < 0.001 
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ตำรำงท่ี 4.5  
ขั้นการคัดเลือกตัวแปรที่จะน าเข้าแบบจ าลอง (ต่อ) 

ขั้นที ่ ปัจจัย OR (95% CI) p-value 
3 ค่าความดันโลหิตตัวบน 

.≤139 1  
≥ 140 2.472 (1.659 - 3.684) < 0.001 

สีปัสสาวะ 
ปัสสาวะสี 0 1  
ปัสสาวะสี 1 0.167 (0.050 - 0.550) 0.003 
ปัสสาวะสี 2 0.260 (0.081 - 0.835) 0.024 
ปัสสาวะสี 3 0.742 (0.219 - 2.512) 0.632 

การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร 
ไม่ดื่ม 1  
ด่ืม 1.992 (1.270 - 3.123) 0.003 

การมีประวัติการท างานสัมผัสกับความร้อนมาก่อน 
ไม่มี 1  
มี 0.678 (0.406 - 1.132) 0.137 

ประวัติการใช้ยาเป็นประจ า 
ไม่มี 1  
มี 0.731 (0.463 - 1.154) 0.178 

4 ค่าคงที่ -6.161  
อุณหภูมิกาย 

< 37.2 (ไม่มีไข้) 1  
≥ 37.2 (มีไข้) 8.476 (4.241 - 16.940) < 0.001 

ดัชนีมวลกาย 
≤ 18.50 1  

18.51-24.99 1.436 (0.575 - 3.585) 0.438 
25.00-29.99 (ท้วม) 2.306 (0.900 - 5.908) 0.082 

≥30.00 (อ้วน)  5.767 (2.226 - 14.939) < 0.001 
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ตำรำงท่ี 4.5  
ขั้นการคัดเลือกตัวแปรที่จะน าเข้าแบบจ าลอง (ต่อ) 

ขั้นที ่ ปัจจัย OR (95% CI) p-value 
4 ค่าความดันโลหิตตัวบน 

.≤139 1  
≥ 140 2.495 (1.676 - 3.715) < 0.001 

สีปัสสาวะ 
ปัสสาวะสี 0 1  
ปัสสาวะสี 1 0.170 (0.051 - 0.562) 0.004 
ปัสสาวะสี 2 0.265 (0.083 - 0.849) 0.025 
ปัสสาวะสี 3 0.746 (0.221 - 2.525) 0.638 

การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร 
ไม่ดื่ม 1  
ด่ืม 1.864 (1.200 - 2.896) 0.006 

การมีประวัติการท างานสัมผัสกับความร้อนมาก่อน 
ไม่มี 1  
มี 0.683 (0.409 - 1.140) 0.145 

5 ค่าคงที่ -6.088  
อุณหภูมิกาย 

< 37.2 (ไม่มีไข้)  1  
≥ 37.2 (มีไข้)  6.574(3.305-13.077) < 0.001 

ดัชนีมวลกาย 
≤ 18.50 1  

18.51-24.99 (ท้วม)  1.397(0.560-3.487) 0.437 
25.00-29.99 2.326(0.908-5.978) 0.077 
≥30.00 (อ้วน)  5.726(2.210-14.839) < 0.001 

ค่าความดันโลหิตตัวบน 
.≤139 1  
≥ 140 2.548(1.712-3.793) < 0.001 
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ตำรำงท่ี 4.5  
ขั้นการคัดเลือกตัวแปรที่จะน าเข้าแบบจ าลอง (ต่อ) 

ขั้นที ่ ปัจจัย OR (95% CI) p-value 
5 สีปัสสาวะ 

ปัสสาวะสี 0 1  
ปัสสาวะสี 1 0.166(0.050-0.547) 0.005 
ปัสสาวะสี 2 0.255(0.080-0.815) 0.031 
ปัสสาวะสี 3 0.726(0.215-2.451) 0.680 

การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร 
ไม่ดื่ม 1  
ด่ืม 1.475 (1.037-2.098) 0.005 
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ตำรำงท่ี 4.6  
การเปลี่ยนแปลงของค่า -2log likelihood ratio ในการเพิ่ม/ลดตัวแปร  

ขั้นที ่ ปัจจัย ค่ำ Model 
log 

likelihood 

กำรเปลี่ยนแปลง
ของ -

2loglikelihood 

df (degree 
of 

freedom) 

p-value 

1 ไข้ -927.98  22.1 1 < 0.001 

 ดัชนีมวลกาย -932.70 31.57 3 < 0.001 
 ค่าความดัน

โลหิตตัวบน 
-923.09  12.35 1 < 0.001 

 ค่าความดัน
โลหิตตัวล่าง 

-917.45  1.07 1 0.301 

 สีปัสสาวะ -930.16  26.49 3 < 0.001 

 ประวัติการ
สัมผัสความ
ร้อนก่อนมา
เป็นทหาร 

-917.99  2.14 1 0.143 

 การดื่มสุรา
ภายใน 7 วัน
ก่อนมาเป็น

ทหาร 

-920.78  7.73 1 0.005 

 ประวัติการ
ใช้ยาเป็น
ประจ า 

-917.888
 
 
  

1.946 1 0.163 
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ตำรำงท่ี 4.6  
การเปลี่ยนแปลงของค่า -2loglikelihood ratio ในการเพ่ิม/ลดตัวแปร (ต่อ) 

ขั้นที ่ ปัจจัย ค่ำ Model 
log 

likelihood 

กำรเปลี่ยนแปลง
ของ -

2loglikelihood 

df (degree 
of 

freedom) 

p-value 

2 ไข้ -928.34 22.07 1 < 0.001 

 ดัชนีมวลกาย -933.68  32.75 3 < 0.001 
 ค่าความดัน

โลหิตตัวบน 
-923.71  12.81 1 < 0.001 

 ค่าความดัน
โลหิตตัวล่าง 

-917.81  1.00 1 0.318 

 สีปัสสาวะ -930.94 27.26 3 < 0.001 

 ประวัติการ
สัมผัสความ
ร้อนก่อนมา
เป็นทหาร 

-918.56 2.50 1 0.114 

 การดื่มสุรา
ภายใน 7 วัน
ก่อนมาเป็น

ทหาร 

-921.08  7.55 1 0.006 

 ประวัติการ
ใช้ยาเป็น
ประจ า 

-918.24  1.87 1 0.172 
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ตำรำงท่ี 4.6  
การเปลี่ยนแปลงของค่า -2loglikelihood ratio ในการเพ่ิม/ลดตัวแปร (ต่อ) 

ขั้นที ่ ปัจจัย ค่ำ Model 
log 

likelihood 

กำรเปลี่ยนแปลง
ของ -

2loglikelihood 

df (degree 
of 

freedom) 

p-value 

3 ไข้ -928.76 21.90 1 < 0.001 

 ดัชนีมวลกาย -934.99  34.36 3 < 0.001 
 ค่าความดัน

โลหิตตัวบน 
-926.39  17.16 1 < 0.001 

 สีปัสสาวะ -931.73 27.83 3 < 0.001 

 ประวัติการ
สัมผัสความ
ร้อนก่อนมา
เป็นทหาร 

-919.02  2.43 1 0.119 

 การดื่มสุรา
ภายใน 7 วัน
ก่อนมาเป็น

ทหาร 

-921.76  7.90 1 0.005 

 ประวัติการ
ใช้ยาเป็น
ประจ า 

-918.77  1.92 1 0.166 
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ตำรำงท่ี 4.6  
การเปลี่ยนแปลงของค่า -2loglikelihood ratio ในการเพ่ิม/ลดตัวแปร (ต่อ) 

ขั้นที ่ ปัจจัย ค่ำ Model 
log 

likelihood 

กำรเปลี่ยนแปลง
ของ -

2loglikelihood 

df (degree 
of 

freedom) 

p-value 

4 ไข้ -929.64  21.74 1 < 0.001 

 ดัชนีมวลกาย -936.16  34.78 3 < 0.001 
 ค่าความดัน

โลหิตตัวบน 
-927.54  17.54 1 < 0.001 

 สีปัสสาวะ -932.43  27.33 3 < 0.001 

 ประวัติการ
สัมผัสความ
ร้อนก่อนมา
เป็นทหาร 

-919.93  2.33 1 0.127 

 การดื่มสุรา
ภายใน 7 วัน
ก่อนมาเป็น

ทหาร 

-922.15  6.75 1 0.009 

5 ไข้ -930.89  21.91 1 < 0.001 

 ดัชนีมวลกาย -937.25  34.64 3 < 0.001 
 ค่าความดัน

โลหิตตัวบน 
-928.68  17.50 1 < 0.001 

 สีปัสสาวะ -933.41  26.96 3 < 0.001 

 การดื่มสุรา
ภายใน 7 วัน
ก่อนมาเป็น

ทหาร 

-923.40  6.93 1 0.008 
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4.2.2 ขั้นตอนที่ 2 กำรถ่วงน้ ำหนักคะแนน 
จากตารางที่ 4.5 และ 4.6 พบว่า ปัจจัยที่ใช้ในการท านาย ได้แก่ การมีไข้ ดัชนีมวลกาย 

ค่าความดันโลหิตตัวบน สีปัสสาวะ และ การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร จึงได้ด าเนินการ
พัฒนาแบบจ าลอง ได้ 2 แบบจ าลอง ได้แก่  

แบบจ ำลองที่ 1  จัดกลุ่มตัวแปรอิสระที่เป็นตัวแปรแบบต่อเนื่องให้เป็นตัวแปร  แบบ
กลุ่ม และท ำกำรถ่วงน้ ำหนักคะแนน  

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่เป็นตัวท านายแบบจ าลองที่ 1 พบว่า ปัจจัยที่เป็นตัว
ท านายในเชิงบวกได้แก่ การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร การมีไข้  (อุณหภูมิกายมากกว่า 
37.2 องศาเซลเซียส เมื่อวัดทางรักแร้) ค่าความดันโลหิตตัวบน และดัชนีมวลกาย ส าหรับปัจจัยที่เป็น
ตัวท านายในเชิงผกผัน ได้แก่ สีปัสสาวะ โดยปัจจัยที่มีผลต่อการท านายมากที่สุดคือ การมีไข้ (อุณหภูมิ
กายมากกว่า 37.2 องศาเซลเซียส)  และท าการถ่วงน้ าหนักคะแนน โดยใช้ ค่าสัมประสิทธิ์  
(Coefficient) ที่ต่ าท่ีสุดของตัวแปรในแบบจ าลองหารรวบค่า สัมประสิทธิ์ (B)  แสดงดังตารางที่ 4.7 
 
ตำรำงท่ี 4.7  
ผลการวิเคราะห์ตัวท านายในแบบจ าลองที่ 1 

ปัจจัย จ ำนวนเหตุกำรณ์ที่เกิด 
(ร้อยละ) 

B Wald OR (95%CI) คะแนน
ดิบ 

Scoring 

ค่าคงที่  -6.088     
ปัสสาวะสี 0 3 (2.2)  32.690   0 
ปัสสาวะสี 1 32 (23.9) -1.795 8.721 0.166 (0.050- 0.547) 5.60 5.5 
ปัสสาวะสี 2 76 (56.7) -1.365 8.721 0.255 (0.080-0.815) 4.26 4.5 
ปัสสาวะสี 3 23 (17.2) -0.320 5.316 0.726 (0.215-2.451) 1 1 

การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร  
ไม่ดื่ม 83 (61.9)   1  0 
ด่ืม 51 (38.1) 0.389 4.628 1.475 (1.037-2.098) 1.21 1 

อุณหภูมิกาย  
< 37.2 125 (93.3)   1  0 
≥ 37.2 35 (26.1) 1.883 28.808 6.574 (3.305-13.077) 5.88 6 

ค่าความดันโลหิตตัวบน  
.≤139 99 (73.9)   1  0 
≥ 140 35 (26.1) 0.935 21.223 2.548 (1.712-3.793) 2.92 3 

ดัชนีมวลกาย  
≤ 18.50 5 (3.8)  40.981   0 
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ปัจจัย จ ำนวนเหตุกำรณ์ที่เกิด 
(ร้อยละ) 

B Wald OR (95%CI) คะแนน
ดิบ 

Scoring 

18.51-24.99 59 (44.7) 0.335 0.514 1.397 (0.560-3.487) 1.04 1 
25.00-29.99 35 (26.5) 0.844 3.095 2.326 (0.908-5.978) 2.63 2.5 

≥30.00 33 (25.0) 1.745 12.901 5.726 (2.210-14.839) 5.45 5.5 
 

แบบจ ำลองที่ 2 (ตัวแปรพยำกรณ์ ใช้ในรูปแบบข้อมูลต่อเนื่อง)  
จากผลการวิเคราะห์หาตัวแปรพยากรณ์ ในแบบจ าลองที่ 2 พบว่า ปัจจัยที่เป็นตัว

ท านายในเชิงบวก ได้แก่ สีปัสสาวะ การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร ค่าความดันโลหิตตัว
ล่าง ค่าดัชนีมวลกาย ส าหรับปัจจัยที่เป็นตัวท านายในเชิงผกผัน ได้แก่ อุณหภูมิกาย และการมีประวัติ
การท างานที่สัมผัสกับความร้อนมาก่อน โดยปัจจัยที่มีผลต่อการท านายมากที่สุด ได้แก่ ค่าดัชนีมวล
กาย (Wald = 45.605) แสดงดังตารางที่ 4.8 
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ตำรำงท่ี 4.8  
ผลการวิเคราะห์ตัวท านายในแบบจ าลองที่ 2  

ปัจจัย จ ำนวนเหตุกำรณ์ที่เกิด 
(ร้อยละ) 

B Wald OR (95%CI) Scoring 

ค่าคงที่  -10.755    ไม่สามารถท า
ได้เนื่องจาก
เป็นข้อมูล
ต่อเนื่อง 

สีปัสสาวะ  134 (0.2) 0.581 17.467 1.789 
(1.362-2.349) 

 

การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร 

ไม่ดื่ม 83 (61.9)   1  

ด่ืม 51 (38.1) 0.563 6.313 1.756 
(1.132-2.723) 

 

ค่าเฉลี่ยอุณหภูมิกาย 
(องศาเซลเซียส)  

36.28 ± 2.83 -0.054 9.054 0.948 
(0.095-0.981) 

 

ค่าเฉลี่ยค่าความดัน
โลหิตตัวล่าง 

(มิลลิเมตรปรอท) 

63.76 ± 26.58 0.026 35.025 1.026 
(1.017-1.035) 

 

ค่าเฉลี่ยดัชนีมวลกาย 
(กิโลกรัมต่อตาราง

เมตร)  

22.84 ± 4.31 0.133 45.605 1.142 
(1.099-1.187) 

 

มีประวัติการท างาน
สัมผัสกับความร้อนมา

ก่อน 

     

ไม่มี 117 (87.3)   1  

มี 17 (12.7) -0.508 3.772 0.601  
(0.360-1.005) 
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ผลกำรเปรียบเทียบแบบจ ำลอง เพื่อหำแบบจ ำลองที่เหมำะสมโดยเปรียบเทียบค่ำ -
2 log likelihood ratio พบว่ำ แบบจ ำลองที่เหมำะสม ได้แก่ แบบจ ำลองที่ 1  

โดยปัจจัยทั้งหมดในแบบจ าลอง ทั้ง 2 แบบจ าลอง เมื่อเปรียบเทียบความเที่ยงตรง
(calibration) โดยใช้ค่า Cox and Snell R2 พบว่า ทั้ง 2 แบบจ าลองเมื่อใช้ตัวท านาย ได้แก่ การมีไข้ 
สีปัสสาวะ  การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร ดัชนีมวลกาย ค่าความดันโลหิตตัวบน และการ
มีประวัติท างานสัมผัสกับความร้อนมาก่อน พบว่า ปัจจัยเหล่านี้สามารถท านายการเกิดการเจ็บป่วย
จากความร้อน ได้ร้อยละ 0.2 ส่วนที่เหลือน่าจะเกิดจากปัจจัยอื่น แสดงดังตารางที่ 4.9 
 
ตำรำงท่ี 4.9 
ผลการเปรียบเทียบแบบจ าลอง และค่าท านายเหตุการณ์  

แบบจ ำลอง ค่ำ -2likelihood ratio ค่ำ cox and Snell R2 
แบบจ าลองที่ 1 1849.821 0.002 

แบบจ าลองที่ 2 1856.119 0.002 

  
 4.2.3 ขั้นตอนที่ 3 ทดสอบควำมสำมำรถของคะแนนเสี่ยงรวมที่ได้ 
  โดยน าคะแนนสูงสุดในแต่ละปัจจัย มารวมกัน แล้วด าเนินการทดสอบอ านาจการ
จ าแนก โดยปัจจัยประกอบด้วย  
  สีปัสสาวะ (5.5 คะแนน) + การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร (1 คะแนน) 
+ อุณหภูมิกาย (6 คะแนน) + ค่าความดันโลหิตตัวบน (3 คะแนน) + ดัชนีมวลกาย (5.5 คะแนน) 
รวม 21 คะแนน  

กำรทดสอบอ ำนำจกำรจ ำแนก (Discrimination)   
จากการประเมินอ านาจการจ าแนกการเจ็บป่วยจากความร้อน โดยใช้ พ้ืนที่ใต้โค้ง (Area 

under ROC, AuROC) พบว่า ในการจ าแนกการเจ็บป่วยจากความร้อน เมื่อใช้ปัจจัยดังตารางที่ 4.7 
สามารถจ าแนกแยกผู้ป่วยที่เกิด/ไม่เกิดการเจ็บป่วยจากความร้อน ได้ร้อยละ  63.2 (95% CI 57.3-
69.1) ถือว่ามีความสามารถในการจ าแนกระดับดี สามารถใช้ท านายการเจ็บป่วยจากความร้อนได้ 
แสดงดังภาพที่ 4 
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ภำพที่ 4.2  
แสดง ROC curve ของอ านาจในการจ าแนก (Discrimination) 

 
กำรหำจุดตัดโดยใช้ระดับคะแนน  
จากการวิเคราะห์ผลระดับคะแนนรวม พบว่า จากคะแนนเต็ม  คะแนน มีระดับคะแนน

เฉลี่ย 6.84 ± 1.98 คะแนน (มัธยฐาน 6.50 คะแนน ต่ าสุด 0 คะแนน สูงสุด 21 คะแนน) โดยหา
จุดตัดที่เหมาะสม ตามความไว(sensitivity) และค่าผลบวกลวง (false positive, 1- specificity) และ
พ้ืนที่ใต้โค้ง ณ จุดตัดต่าง ๆ พบว่า  จุดตัดที่เหมาะสมในการแบ่งระดับความเสี่ยงเป็น 2 ระดับ ได้แก่ 
ระดับความเสี่ยงต่ า และ ระดับความเสี่ยงสูง ได้แก่ ระดับคะแนนที่ 7.75 คะแนน โดยมีค่าความไว
ร้อยละ  52.3 และค่าผลบวกลวงร้อยละ 22.5 และมีค่าพ้ืนที่ใต้โค้งร้อยละ 64.9 (95%CI 59.8-70.0)  
แสดงดังตารางที่ 4.10 และภาพท่ี 5  
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ตำรำงที่ 4.10 
การแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามระดับคะแนน 

ระดับคะแนน ค่ำควำมไว 
(sensitivity)  

1-ควำมจ ำเพำะ (false 
positive) 

ร้อยละของค่ำพื้นที่
ใต้โค้ง ROC 
(95%CI)   

0.50 1.000 .999 50.0 (45.0-55.0) 
1.50 .977 .994 49.2 (44.2-54.2) 

2.25 .917 .978 46.9 (41.8-52.1) 
2.75 .917 .977 47.0 (41.8-52.2) 

3.25 .917 .972 47.2 (42.1-52.4) 

3.75 .917 .965 47.6 (42.5-52.7) 
4.25 .917 .965 47.6 (42.5-52.7) 

4.75 .894 .931 48.1 (43.1-53.2) 

5.25 .886 .929 47.9 (42.8-52.9) 
5.75 .742 .659 47.9 (42.8-52.9) 

6.25 .727 .658 53.5 (48.7-58.3) 

6.75 .614 .382 61.6 (56.8-66.4) 
7.25 .545 .308 61.9 (56.9-66.8) 

7.75 .523 .225 64.9 (59.8-70.0) 
8.25 .439 .156 64.2 (58.9-69.4) 

8.75 .417 .140 63.9 (58.5-69.2) 

9.25 .379 .120 63.0 (57.6-68.3) 
9.75 .288 .096 59.6 (54.2-65.0) 

10.25 .220 .065 57.7 (52.4-63.1) 

10.75 .205 .056 57.4 (52.0-52.8) 
11.25 .136 .026 55.5 (50.2-60.9) 

11.75 .129 .023 55.3 (50.0-60.5) 

12.25 .106 .017 54.5 (49.2-59.8) 
12.75 .106 .014 54.6 (49.3-59.9) 
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ระดับคะแนน ค่ำควำมไว 
(sensitivity)  

1-ควำมจ ำเพำะ (false 
positive) 

ร้อยละของค่ำพื้นที่
ใต้โค้ง ROC 
(95%CI)   

13.25 .083 .008 53.7 (48.5-59.0) 
13.75 .076 .008 53.4 (48.2-58.6) 

14.25 .045 .003 52.1 (47.0-57.3) 

14.75 .045 .003 52.1 (47.0-57.3) 
15.25 .030 .001 51.4 (46.4-56.5) 

15.75 .023 .001 51.1 (46.1-56.1) 
16.25 0.000 .001 50.0 (45.0-54.9) 

16.75 0.000 .001 50.0 (45.0-54.9) 

17.50 0.000 .000 50.0 (45.0-54.9) 
18.50 0.000 .000 50.0 (45.0-54.9) 

19.50 0.000 .000 50.0 (45.0-54.9) 

20.50 0.000 .000 50.0 (45.0-54.9) 
22.00 0.000 0.000 50.0 (45.0-54.9) 
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ภำพที่ 4.3 
แสดง ROC curve จุดตัด ณ 7.75 คะแนน 

ทดสอบความเที่ยงตรง (calibration) โดยใช้ Hosmer - Lemeshow goodness-of-fit 
test พบว่า ตัวแปรที่ใช้ในการท านาย ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ แสดงว่า
แบบจ าลองที่ได้ ถือว่าเหมาะสม สามารถท านายได้ดี แสดงดังตารางที่ 4.11  
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ตำรำงท่ี 4.11 
ค่าความเที่ยงตรงของการท านาย (calibration) 
 

ปัจจัย Chi-square df p-value 

สีปัสสาวะ 9.993 6 0.125 

การดื่มสุราภายใน 7 
วันก่อนมาเป็นทหาร 

อุณหภูมิกาย 
ค่าความดันโลหิตตัว
บน 

ดัชนีมวลกาย 
 

กำรจัดกลุ่มเสี่ยงตำมระดับคะแนน  
จากผลการจัดแบ่งกลุ่มเสี่ยง ได้แบ่งกลุ่มเสี่ยงเป็น 2 กลุ่ม โดยพิจารณาจุดตัด จากค่า 

AuROC curve ได้แก่ กลุ่มเสี่ยงต่ า และกลุ่มเสี่ยงสูง ตามระดับคะแนน โดยกลุ่มเสี่ยงต่ ามีระดับ
คะแนน ต่ ากว่า 7.74 คะแนน และกลุ่มเสี่ ยงสูงมีระดับคะแนน 7.75 คะแนน ขึ้นไป แสดงดัง      
ตารางที่ 4.12 
 
ตำรำงท่ี 4.12 
ผลการจัดกลุ่มเสี่ยงตามระดับคะแนน  

กำรจัดกลุ่ม จ ำนวน (ร้อยละ)  
กลุ่มเสี่ยงต่ า  67,882 (77.4) 

กลุ่มเสี่ยงสูง  19,783 (22.6) 
รวม  87,665 (100.0) 
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กำรประเมินพฤติกรรมของแบบจ ำลอง (model performance)  
เมื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมของแบบจ าลอง (model performance) พบว่า แบบจ าลอง

สามารถท านายการเจ็บป่วยจากความร้อนได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ แสดงดังตารางที่ 4.13  
 
ตำรำงท่ี 4.13 
ผลการวิเคราะห์พฤติกรรมของแบบจ าลอง (model performance)  

 กำรเกิดกำรเจ็บป่วยจำกควำม
ร้อนจำกข้อมูล 

Chi square P value 

เกิด ไม่เกิด   

กำรเกิดกำร
เจ็บป่วยจำก
ควำมร้อน 

(ระดับ
คะแนน)  

ควำมเสี่ยง
ต่ ำ 

63  67,819 66.762 <0.001 

ควำมเสี่ยง
สูง  

69 19,714   

 รวม 132 87,533   

 
4.2.4 ขั้นตอนที่ 4 กำรตรวจสอบควำมถูกต้องภำยใน (internal Validity) 
จากการใช้วิธีการตรวจสอบความถูกต้องภายในด้วยวิธี Bootstrapping โดยการสุ่ม

อย่างง่ายมาจ านวน 1000 ตัวอย่าง พบว่า  ปัจจัยที่เป็นตัวท านายที่เหมาะสม ได้แก่ ดัชนีมวลกาย 
การมีไข้ ค่าความดันโลหิตตัวบน และการดื่มสุรา โดยมีค่า Cox and Snell R2 เท่ากับ 0.003 แสดง
ถึงว่าปัจจัยเหล่านี้ สามารถท านายการเกิดเหตุการณ์การเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อนได้ ร้อยละ 
0.3  ซึ่งสอดคล้องกับแบบจ าลองทีพั่ฒนาขึ้น แสดงดังตารางที่ 4.14 
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ตำรำงท่ี 4.14 
ปัจจัยที่เป็นตัวท านายที่เหมาะสม  

ปัจจัย ORs(95%CI) -2 Likelihood ratio Cox& Snell R2 

ดัชนีมวลกำย (กก./ตรม.)  -1,095.884 0.003 
≤ 18.5  1 

18.5-24.99 0.872 (0.310-2.447) 

25.00-29.99 1.043 (0.345-3.150) 
≥ 30.00 4.246 (1.452-12.421) 

อุณหภูมิกำย (องศำเซลเซียส)  
< 37.2  1 

≥ 37.2 3.871 (1.185-12.647) 

ค่ำควำมดันโลหิตตัวบน (มม.ปรอท) 
< 139 1 

≥ 140 3.445 (2.121-5.595) 

กำรดื่มสุรำภำยใน 7 วันก่อนมำเป็นทหำร 
ไม่ดื่ม 1 

ด่ืม 1.795 (1.160-2.776)  

 
4.3 ผลกำรศึกษำขั้นประเมินผลแบบจ ำลอง ในผลัดที่ 2/63 

 
4.3.1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่ำงทหำรกองประจ ำกำรผลัดที่ 2/63 

จ านวนประชากรที่ศึกษา ในผลัดที่ 2/63 มีจ านวน 1523 นาย (คิดเป็นอัตรา
ตอบกลับ ร้อยละ 100)  ผลัด 2/63 อายุเฉลี่ย 22.92 ± 4.49 ปี  ดัชนีมวลกายเฉลี่ย 22.75 ± 3.99 
กก./ตร.ม.  พ้ืนที่ที่สังกัด ส่วนใหญ่อยู่ในพ้ืนที่กองทัพภาคที่ 1 จ านวน 417 นาย (ร้อยละ 27.4)  ไม่มี
ประวัติการดื่มสุราอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร 1061 นาย (ร้อยละ 69.7) ส่วนใหญ่ไม่มีประวัติ
การใช้ยาเสพติดอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร 1220 นาย (ร้อยละ 80.1) ไม่มีประวัติการใช้ยา
เป็นประจ า 1238 นาย (ร้อยละ81.3)  ไม่มีโรคประจ าตัว 1390 นาย (ร้อยละ 91.3) ไม่มีประวัติ   การ
ท างานในอดีตก่อนมาเป็นทหารที่ต้องท างานสัมผัสกับความร้อนหรืออากาศร้อน 1278 นาย  (ร้อยละ 
83.9) แสดงดังตารางที่ 4.15 
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ตำรำงท่ี 4.15   
ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง ผลัดที่ 2/63 (จ านวน 1523 นาย) 

ข้อมูลทั่วไป จ ำนวน (ร้อยละ)  

อำยุเฉลี่ย (ปี) 22.92 ± 4.49 
ดัชนีมวลกำยเฉลี่ย (กก./ตร.ม.) 22.75 ± 3.99 

พื้นที่  
กรุงเทพมหานครและปริมณฑล 246 (22.7) 

กองทัพภาคที่ 1 417 (27.4) 
กองทัพภาคที่ 2 316 (20.7) 
กองทัพภาคที่ 3 186 (12.21) 
กองทัพภาคที่ 4 258 (16.9) 

ประวัติกำรท ำงำนที่สัมผัสกับควำมร้อนก่อนมำเป็นทหำร  
มีประวัติการท างานที่สัมผัสกับความร้อนก่อนมาเป็นทหาร 245 (16.1) 
ไม่มีประวัติการท างานที่สัมผัสกับความร้อนก่อนมาเป็น

ทหาร  
1278 (83.9) 

ประวัติกำรดื่มสุรำ 1 สัปดำห์ก่อนมำเป็นทหำร  
ไม่ดื่ม 1061 (69.7) 
ด่ืม 462 (30.3) 

ประวัติกำรใช้สำรเสพติดก่อนมำเป็นทหำร  
ไม่เคยใช้สารเสพติด 1220 (80.1) 
เคยใช้สารเสพติด 303 (19.9) 

ประวัติกำรใช้ยำเป็นประจ ำ  
ไม่มีประวัติการใช้ยาเป็นประจ า 1238 (81.3) 
มีประวัติการใช้ยาเป็นประจ า 285 (18.7) 

ประวัติโรคประจ ำตัว  
ไม่มีโรคประจ าตัว 1390 (91.3) 
มีโรคประจ าตัว 133 (8.7) 

รวม 1523 (100.0) 
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4.3.2 ข้อมูลกำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อนของกลุ่มตัวอย่ำง ผลัดที่ 2/63  
ผลการวิเคราะห์ข้อมูลการเจ็บป่วยจากความร้อนในกลุ่มตัวอย่าง พบว่า มี

อุบัติการณ์จากการเจ็บป่วยจากความร้อน จ านวน 111 เหตุการณ์ คิดเป็นอัตราป่วย 2.2 ต่อ 1000 
คน-วัน โดยเป็นโรคผดผื่นคันจากความร้อนมากที่สุด  102 เหตุการณ์ (2.1 ต่อ 1000 คน-วัน) 
รายละเอียด ตามตารางท่ี 4.16 
ตำรำงท่ี 4.16 
อุบัติการณ์ของการเจ็บป่วยจากความร้อน (จ านวน วันฝึก 70 วัน) ในทหารกองประจ าการผลัดที่ 
2/63  

โรค รวม (/1000 คน-วัน) 
(/1000 คน-วัน)  ผดผื่นคันจากความร้อน 102 (2.04) 

บวมแดด 0 (0) 
ตะคริวแดด 1 (0.02) 

ลมแดด 1 (0.02) 
เกร็งแดด 2 (0.04) 

ฮีทเอ๊กซอสชั่น 0 (0) 
โรคลมร้อน 0 (0) 

กล้ามเนื้อสลายจากความร้อน 6 (0.12) 
รวม 111 (2.2) 

 
4.3.3 ผลกำรประเมินผลแบบจ ำลองในทหำรกองประจ ำกำร ผลัดที่ 2/63   

จากการวิเคราะห์ผลระดับคะแนนรวม พบว่า จากคะแนนเต็ม  21 คะแนน มี
ระดับคะแนนเฉลี่ย 6.84 ± 1.89 คะแนน (มัธยฐาน 6.50 คะแนน ต่ าสุด 1 คะแนน สูงสุด 21 
คะแนน) และแบ่งกลุ่มเสี่ยง เป็น 2 ระดับ ตามค่า AuROC Curve  ตามจุดตัดตามแบบจ าลองที่ 1 
(7.75 คะแนน) แสดงดังตารางที่ 4.17  
ตำรำงท่ี 4.17  
การแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามระดับคะแนน ตามค่า AuROC curve 

กลุ่มเสี่ยง จ ำนวน (ร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง)   
เสี่ยงต่ า 1197 (78.6) 

เสี่ยงสูง  326 (21.4) 
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เมื่อแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์ พบว่า ส่วนใหญ่ อยู่ในกลุ่มไม่เสี่ยง (ร้อยละ 
69.5) แสดงดังตารางที่ 4.18 
ตำรำงท่ี 4.18 
การแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์ 

กลุ่มเสี่ยง จ ำนวน (ร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง)   

ไม่เสี่ยง  1058 (69.5) 
เสี่ยงน้อย (สีขาว) 66 (4.3) 

เสี่ยงปานกลาง (สีเหลือง) 350 (23.0) 
เสี่ยงมาก (สีแดง)  49 (3.2) 

 
เมื่อแบ่งตามระดับของกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์ โดยให้กลุ่มไม่เสี่ยง และเสี่ยง

น้อย (สีขาว) อยู่ในระดับกลุ่มที่มีความเสี่ยงต่ า และกลุ่มเสี่ยงปานกลาง(สีเหลือง) และเสี่ยงมาก       
(สีแดง) อยู่ในระดับกลุ่มเสี่ยงสูง พบว่า ส่วนใหญ่ของการจ าแนกตามระดับคะแนน อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ า 
การแบ่งโดยใช้สีสัญลักษณ์ อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ า แสดงดังตารางที่ 4.19 
 
ตำรำงท่ี 4.19  
การจ าแนกระดับกลุ่มเสี่ยง 

ระดับกลุ่มเสี่ยง จ ำนวน (ร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง)  

จ ำแนกตำมระดับคะแนน  
กลุ่มเสี่ยงต่ า 1197 (78.6) 
กลุ่มเสี่ยงสูง 326 (21.4) 

จ ำแนกตำมสีสัญลักษณ์  
กลุ่มเสี่ยงต่ า 1124 (73.8) 
กลุ่มเสี่ยงสูง 399 (26.2) 

 
เมื่อวิเคราะห์โดยใช้ Net Reclassification index (NRI) โดยใช้ระดับคะแนน

(แบบใหม่) เมื่อเปรียบเทียบกับการจ าแนกแบบใช้สีสัญลักษณ์ ซึ่งเป็นการประเมินความเสี่ยงแบบเดิม 
พบว่า ค่า Net Reclassification index (NRI) ของกลุ่มเสี่ยงสูงจากสีสัญลักษณ์ที่ถูกจัดให้อยู่ในกลุ่ม
เสี่ยงสูงจากการจัดโดยใช้ระดับคะแนนลดลงร้อยละ 13.2 (95% CI -9.6--16.8)  และค่า Net 
Reclassification index (NRI) ของกลุ่มเสี่ยงต่ าจากสีสัญลักษณ์ที่ถูกจัดให้อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ าจากการ
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จัดโดยใช้ระดับคะแนนเพ่ิมขึ้นร้อยละ 55.2 (95% CI 52.8 - 57.6) และผลรวมของค่า Net 
Reclassification index (NRI) เท่ากับร้อยละ 42.0 (95%CI 39.9 - 44.1) แสดงดังตารางที่ 4.20 
 
ตำรำงท่ี 4.20 
ค่า Net Reclassification Index ของแบบจ าลองใหม่จากระดับคะแนน ในทหารกองประจ าการผลัด
ที่ 2/63  

 กำรจ ำแนกควำมเสี่ยงตำมสี
สัญลักษณ์ (จ ำนวน (ร้อยละ)) 

รวม
ทั้งหมด 

NRI 
(95%CI) 

เสี่ยงต่ ำ เสี่ยงสูง รวม  

กำร
จ ำแนก
ควำม

เสี่ยงตำม
ระดับ

คะแนน 
(จ ำนวน 
(ร้อยละ)) 

เสี่ยงต่ ำ เกิด
เหตุกำรณ์ 

2 (0.2) 0 (0.0) 2 (0.2) 1263 
(100.0) 

42.0 
(39.9 - 
44.1) ไม่เกิด

เหตุกำรณ์ 
980 

(77.6) 
281 

(22.2) 
1261 
(99.8) 

เสี่ยงสูง เกิด
เหตุกำรณ์ 

0 (0.0) 1 (0.4) 1 (0.4) 258 
(100.0) 

ไม่เกิด
เหตุกำรณ์ 

111 
(43.0) 

146 
(56.6) 

257 
(99.6) 

รวม เกิด
เหตุกำรณ์ 

2 (0.2) 1 (0.1) 3 (0.3) 1521 
(100.0) 

ไม่เกิด
เหตุกำรณ์ 

1091 
(71.7) 

427 
(28.1) 

1518 
(99.7) 

รวมทั้งหมด 1093 
(71.9) 

428 
(28.1) 

1521 
(100.0) 

 

 
4.4 ผลกำรศึกษำขั้นประเมินผลแบบจ ำลอง ในผลัดที่ 1/64 
 

4.4.1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่ำงของทหำรกองประจ ำกำร ผลัดที่ 1/64 
จ านวนประชากรที่ศึกษา ในผลัดที่ 1/64 มีจ านวน 776 นาย (คิดเป็นอัตราตอบ

กลับ ร้อยละ 97) ผลัด 1/64 อายุเฉลี่ย 20.83 ± 3.98 ปี ดัชนีมวลกายเฉลี่ย 23.20 ± 12.79 กก./ตร.
ม.  พ้ืนที่ที่สังกัด ส่วนใหญ่อยู่ในพ้ืนที่กรุงเทพมหานครและปริมณฑล จ านวน 334 นาย (รอ้ยละ 43.0)  
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ไม่มีประวัติการท างานในอดีตก่อนมาเป็นทหารที่ต้องท างานสัมผัสกับความร้อนหรืออากาศร้อน  619 
นาย (ร้อยละ 79.8) ไม่มีประวัติการดื่มสุราอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร 557  นาย (ร้อยละ 
71.8) ส่วนใหญ่ไม่มีประวัติการใช้ยาเสพติดอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร 564 นาย (ร้อยละ 
72.7) ไม่มีประวัติการใช้ยาเป็นประจ า 623 นาย (ร้อยละ 80.3)  ไม่มีโรคประจ าตัว  691 นาย (ร้อย
ละ 89.0) แสดงดังตารางที่ 4.21 

 
ตำรำงที่ 4.21   
แสดงข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง ในผลัดที่ 1/64 (จ านวน 776 นาย)  

ข้อมูลทั่วไป จ ำนวน (ร้อยละ)  
อำยุเฉลี่ย (ปี) 20.83 ± 3.98 

ดัชนีมวลกำยเฉลี่ย (กก./ตร.ม.) 23.20 ± 12.79 

พื้นที่  
กรุงเทพมหานครและปริมณฑล 334 (43.0) 

กองทัพภาคที่ 1 92 (11.9) 
กองทัพภาคที่ 2 116 (14.9) 
กองทัพภาคที่ 3 88 (11.3) 
กองทัพภาคที่ 4 146 (18.8) 

ประวัติกำรท ำงำนที่สัมผัสกับควำมร้อนก่อนมำเป็นทหำร  
มีประวัติการท างานที่สัมผัสกับความร้อนก่อนมาเป็นทหาร 157 (20.2) 
ไม่มีประวัติการท างานที่สัมผัสกับความร้อนก่อนมาเป็น

ทหาร  
619 (79.8) 

ประวัติกำรดื่มสุรำ 1 สัปดำห์ก่อนมำเป็นทหำร  
ไม่ดื่ม 557 (71.8) 
ด่ืม 219 (28.2) 

ประวัติกำรใช้สำรเสพติดก่อนมำเป็นทหำร  
ไม่เคยใช้สารเสพติด 564 (72.7) 
เคยใช้สารเสพติด 212 (27.3) 

ประวัติกำรใช้ยำเป็นประจ ำ  
ไม่มีประวัติการใช้ยาเป็นประจ า 623 (80.3) 
มีประวัติการใช้ยาเป็นประจ า 153 (19.7) 
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ประวัติโรคประจ ำตัว  
ไม่มีโรคประจ าตัว 691 (89.0) 
มีโรคประจ าตัว 85 (11.0) 

รวม 776 (100) 
 

4.4.2 ข้อมูลกำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อน ในกลุ่มตัวอย่ำงทหำรกองประจ ำกำรผลัดที่ 
1/64  

ผลการวิเคราะห์ข้อมูลการเจ็บป่วยจากความร้อนในกลุ่มตัวอย่าง พบว่ามี
อุบัติการณ์จากการเจ็บป่วยจากความร้อน จ านวน 23  เหตุการณ์ คิดเป็นอัตราป่วย 0.22 ต่อ 1000 
คน-วัน โดยเป็นโรคผดผื่นคันจากความร้อนมากที่สุด 22 เหตุการณ์ (0.21 ต่อ 1000 คน-วัน) 
รายละเอียด ตามตารางท่ี 4.22 
ตำรำงท่ี 4.22   
อุบัติการณ์ของการเจ็บป่วยจากความร้อน (จ านวนวันฝึก 70 วัน) ในผลัดที่ 1/64  

โรค รวม (/1000 คน-วัน) 
(/1000 คน-วัน)  ผดผื่นคันจากความร้อน 22 (0.21) 

บวมแดด 0 (0) 
ตะคริวแดด 0 (0) 

ลมแดด 0 (0)  
เกร็งแดด 1 (0.01) 

ฮีทเอ๊กซอสชั่น 0 (0) 
โรคลมร้อน 0 (0)  

กล้ามเนื้อสลายจากความร้อน 0 (0) 
รวม 23 (0.22) 

 
4.4.3 ผลกำรประเมินผลแบบจ ำลอง ในกลุ่มตัวอย่ำงทหำรกองประจ ำกำรผลัดที่ 

1/64  
จากการวิเคราะห์ผลระดับคะแนนรวม พบว่า จากคะแนนเต็ม  21 คะแนน มี

ระดับคะแนนเฉลี่ย 6.86±1.94 คะแนน (มัธยฐาน 6.50 คะแนน ต่ าสุด 1 คะแนน สูงสุด 19 คะแนน) 
และแบ่งกลุ่มเสี่ยง เป็น 2 ระดับ ตามค่า AuROC Curve  ตามจุดตัดตามแบบจ าลองที่ 1 (7.75 
คะแนน) แสดงดังตารางที่ 4.23 

Ref. code: 25656111300510IHS



82 
 

ตำรำงท่ี 4.23  
แสดงการแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามระดับคะแนน ตามค่า AuROC curve 

กลุ่มเสี่ยง จ ำนวน (ร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง)   

เสี่ยงต่ า 592 (76.3) 
เสี่ยงสูง  184 (23.7) 

เมื่อแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์ พบว่า ส่วนใหญ่ อยู่ในกลุ่มไม่เสี่ยง (ร้อยละ
77.3)  แสดงดังตารางที่ 4.24 

 

ตำรำงที่ 4.24 
แสดงการแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์  

กลุ่มเสี่ยง จ ำนวน (ร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง)   

ไม่เสี่ยง  600 (77.3) 
เสี่ยงน้อย (สีขาว) 24 (3.1) 

เสี่ยงปานกลาง (สีเหลือง) 137 (17.7) 

เสี่ยงมาก (สีแดง)  15 (1.9) 
  เมื่อแบ่งตามระดับของกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์ โดยให้กลุ่มไม่เสี่ยง และเสี่ยงน้อย 
(สีขาว) อยูใ่นระดับกลุ่มท่ีมีความเสี่ยงต่ า และกลุ่มเสี่ยงปานกลาง(สีเหลือง) และเสี่ยงมาก       (สี
แดง) อยู่ในระดับกลุ่มเสี่ยงสูง พบว่า ส่วนใหญ่ของการจ าแนกตามระดับคะแนน อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ า 
การแบ่งโดยใช้สีสัญลักษณ์ อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ า แสดงดังตารางที่ 4.25 

 

ตำรำงท่ี 4.25  
แสดงการจ าแนกระดับกลุ่มเสี่ยง  

ระดับกลุ่มเสี่ยง จ ำนวน (ร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง)  

จ ำแนกตำมระดับคะแนน  
กลุ่มเสี่ยงต่ า 592 (76.3) 
กลุ่มเสี่ยงสูง 184 (23.7) 

จ ำแนกตำมสีสัญลักษณ์  
กลุ่มเสี่ยงต่ า 624 (80.4) 
กลุ่มเสี่ยงสูง 152 (19.6) 
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เมื่อวิเคราะห์โดยใช้ Net Reclassification index (NRI) โดยใช้ระดับคะแนน
(แบบใหม่) เมื่อเปรียบเทียบกับการจ าแนกแบบใช้สีสัญลักษณ์ ซึ่งเป็นการประเมินความเสี่ยงแบบเดิม 
พบว่า ค่า Net Reclassification index (NRI) ของกลุ่มเสี่ยงสูงจากสีสัญลักษณ์ที่ถูกจัดให้อยู่ในกลุ่ม
เสี่ยงสูงจากการจัดโดยใช้ระดับคะแนนเพ่ิมขึ้นร้อยละ 31.9 (95% CI 25.3 - 38.5)  และค่า Net 
Reclassification index (NRI) ของกลุ่มเสี่ยงต่ าจากสีสัญลักษณ์ที่ถูกจัดให้อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ าจากการ
จัดโดยใช้ระดับคะแนนเพ่ิมขึ้นร้อยละ 66.6 (95% CI 63.4 - 69.8) และผลรวมของค่า Net 
Reclassification index (NRI) เท่ากับร้อยละ 60.1 (95%CI 57.1 - 63.1) แสดงดังตารางที่ 4.26 
 

ตำรำงท่ี 4.26 
แสดงค่า Net Reclassification Index ของแบบจ าลองใหม่จากระดับคะแนน ในกลุ่มตัวอย่างผลัดที่ 
1/64  

 กำรจ ำแนกควำมเสี่ยงตำมสี
สัญลักษณ์ (จ ำนวน (ร้อยละ)) 

รวม
ทั้งหมด 

NRI 
(95%CI) 

เสี่ยงต่ ำ เสี่ยงสูง รวม  

กำร
จ ำแนก
ควำม

เสี่ยงตำม
ระดับ

คะแนน 
(จ ำนวน 
(ร้อยละ)) 

เสี่ยงต่ ำ เกิด
เหตุกำรณ์ 

16 (2.5) 3 (0.5) 19 (3.0) 632 
(100.0) 

60.1 
(57.1 - 
63.1) ไม่เกิด

เหตุกำรณ์ 
523 

(82.8) 
90 

(14.2) 
613 

(97.0) 

เสี่ยงสูง เกิด
เหตุกำรณ์ 

0 (0) 3 (2.1) 3 (2.1) 141 
(100.0) 

ไม่เกิด
เหตุกำรณ์ 

90 (63.8) 48 
(34.0) 

138 
(97.9) 

รวม เกิด
เหตุกำรณ์ 

16 (2.1) 6 (0.8) 22 (2.9) 773 
(100.0) 

ไม่เกิด
เหตุกำรณ์ 

613 
(79.3) 

138 
(17.9) 

751 
(97.1) 

รวมทั้งหมด 629 
(81.4) 

144 
(18.6) 

773 
(100.0) 
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4.5 ผลกำรศึกษำขั้นประเมินผลแบบจ ำลอง ผลัดที่ 2/64 
 
4.5.1 ข้อมูลทั่วไป ในกลุ่มตัวอย่ำงทหำรกองประจ ำกำรผลัดที่ 2/64 

จ านวนประชากรที่ศึกษา มีจ านวน 1253 นาย (คิดเป็นอัตราตอบกลับ ร้อยละ 
100) อายุเฉลี่ย 19.56 ± 6.02 ปี ดัชนีมวลกายเฉลี่ย 18.53 ± 9.78 กก./ตร.ม. พ้ืนที่ที่สังกัดส่วนใหญ่
อยู่ในพ้ืนที่กรุงเทพฯ และปริมณฑล จ านวน 272 นาย (ร้อยละ 21.7)  ไม่มีประวัติการท างานในอดีต
ก่อนมาเป็นทหารที่ต้องท างานสัมผัสกับความร้อนหรืออากาศร้อน 976 นาย (ร้อยละ 77.9) ไม่มี
ประวัติการดื่มสุราอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร 941 นาย (ร้อยละ 75.1) ส่วนใหญ่ไม่มีประวัติ
การใช้ยาเสพติดอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร 978 นาย (ร้อยละ 78.1) ไม่มีประวัติการใช้ยาเป็น
ประจ า 967 นาย (ร้อยละ 77.2)  ไม่มีโรคประจ าตัว 1084 นาย (ร้อยละ 86.5) แสดงดังตารางที่ 4.27 
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ตำรำงท่ี 4.27   
แสดงข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง ผลัดที่ 2/64 (จ านวน 1253 นาย)  

ข้อมูลทั่วไป จ ำนวน (ร้อยละ)  

อำยุเฉลี่ย (ปี) 19.56 ± 6.02 
ดัชนีมวลกำยเฉลี่ย (กก./ตร.ม.) 18.53 ± 9.78 

พื้นที่  
กรุงเทพมหานครและปริมณฑล 272 (21.7) 

กองทัพภาคที่ 1 213 (17.0) 
กองทัพภาคที่ 2 265 (21.1) 
กองทัพภาคที่ 3 247 (19.7) 
กองทัพภาคที่ 4 256 (20.4) 

ประวัติกำรท ำงำนที่สัมผัสกับควำมร้อนก่อนมำเป็นทหำร  
มีประวัติการท างานที่สัมผัสกับความร้อน 976 (77.9) 

ไม่มีประวัติการท างานที่สัมผัสกับความร้อน  277 (22.1) 
ประวัติกำรดื่มสุรำ 1 สัปดำห์ก่อนมำเป็นทหำร  

ไม่ดื่ม 941 (75.1) 
ด่ืม 312 (24.9) 

ประวัติกำรใช้สำรเสพติดก่อนมำเป็นทหำร  
ไม่เคยใช้สารเสพติด 978 (78.1) 
เคยใช้สารเสพติด 275 (21.9) 

ประวัติกำรใช้ยำเป็นประจ ำ  
ไม่มีประวัติการใช้ยาเป็นประจ า 967 (77.2) 
มีประวัติการใช้ยาเป็นประจ า 286 (22.8) 

ประวัติโรคประจ ำตัว  
ไม่มีโรคประจ าตัว 1084 (86.5) 
มีโรคประจ าตัว 169 (13.5) 

รวม 1253 (100.0) 
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4.5.2 ข้อมูลกำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อน ในกลุ่มตัวอย่ำงทหำรกองประจ ำกำร ผลัดที่ 
2/64  

ผลการวิเคราะห์ข้อมูลการเจ็บป่วยจากความร้อนในกลุ่มตัวอย่าง พบว่า มี
อุบัติการณ์จากการเจ็บป่วยจากความร้อน จ านวน 7 เหตุการณ์ คิดเป็นอัตราป่วย 0.08 ต่อ 1000 
คน-วัน โดยเป็นโรคผดผื่นคันจากความร้อนมากที่สุด 4 เหตุการณ์ คิดเป็นอัตราป่วย 0.05 ต่อ 1000 
คน-วัน รายละเอียด ตามตารางท่ี 4.28 
 
ตำรำงท่ี 4.28  
แสดงอุบัติการณ์ของการเจ็บป่วยจากความร้อน (จ านวน วันฝึก 70 วัน)  ในผลัดที่ 2/64 

โรค รวม (/1000 คน-วัน) 
(/1000 คน-วัน)  ผดผื่นคันจากความร้อน 4 (0.05) 

บวมแดด 0 (0) 
ตะคริวแดด 0 (0) 

ลมแดด 3 (0.03) 
เกร็งแดด 0 (0) 

 ฮีทเอ๊กซอสชั่น 0 (0) 
โรคลมร้อน 0 (0) 

กล้ามเนื้อสลายจากความร้อน 0 (0) 
รวม 7 (0.08) 

 
4.5.3 ผลกำรประเมินผลแบบจ ำลอง ในกลุ่มตัวอย่ำงทหำรกองประจ ำกำร ผลัดที่ 

2/64  
จากการวิเคราะห์ผลระดับคะแนนรวม พบว่า จากคะแนนเต็ม  21 คะแนน      มี

ระดับคะแนนเฉลี่ย 8.39 ± 2.57 คะแนน (มัธยฐาน 8 คะแนน ต่ าสุด 1 คะแนน สูงสุด 21 คะแนน) 
และแบ่งกลุ่มเสี่ ยง เป็น 2 ระดับ ตามค่า AuROC Curve  ตามจุดตัดตามแบบจ าลองที่  1 
(7.75คะแนน) แสดงดังตารางที่ 4.29 
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ตำรำงท่ี 4.29  
แสดงการแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามระดับคะแนน ตามค่า AuROC curve 

กลุ่มเสี่ยง จ ำนวน (ร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง)   

เสี่ยงต่ า 430 (34.3) 
เสี่ยงสูง  823 (65.7) 

เมื่อแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์ พบว่า ส่วนใหญ่ อยู่ในกลุ่มไม่เสี่ยง จ านวน 
992 นาย (ร้อยละ 79.2) แสดงดังตารางที่ 4.30 

 

ตำรำงท่ี 4.30  
แสดงการแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์  

กลุ่มเสี่ยง จ ำนวน (ร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง)   

ไม่เสี่ยง  992 (79.2) 
เสี่ยงน้อย (สีขาว) 30 (2.4) 

เสี่ยงปานกลาง (สีเหลือง) 202 (16.2) 

เสี่ยงมาก (สีแดง)  29 (2.2) 
เมื่อแบ่งตามระดับของกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์ โดยให้กลุ่มไม่เสี่ยง และเสี่ยง

น้อย (สีขาว) อยู๋ในระดับกลุ่มที่มีความเสี่ยงต่ า และกลุ่มเสี่ยงปานกลาง(สีเหลือง) และเสี่ยงมาก       
(สีแดง) อยู่ในระดับกลุ่มเสี่ยงสูง พบว่า ส่วนใหญ่ของการจ าแนกตามระดับคะแนน อยู่ในกลุ่มเสี่ยงสูง 
การแบ่งโดยใช้สีสัญลักษณ์ อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ า แสดงดังตารางที่ 4.31 
 

ตำรำงท่ี 4.31  
แสดงการจ าแนกระดับกลุ่มเสี่ยง  

ระดับกลุ่มเสี่ยง จ ำนวน (ร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง)  

จ ำแนกตำมระดับคะแนน  
กลุ่มเสี่ยงต่ า 430 (34.3) 
กลุ่มเสี่ยงสูง 823 (65.7) 

จ ำแนกตำมสีสัญลักษณ์  
กลุ่มเสี่ยงต่ า 1022 (81.6) 
กลุ่มเสี่ยงสูง 231 (18.4) 
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เมื่อวิเคราะห์โดยใช้ Net Reclassification index (NRI) โดยใช้ระดับคะแนน
(แบบใหม่) เมื่อเปรียบเทียบกับการจ าแนกแบบใช้สีสัญลักษณ์ ซึ่งเป็นการประเมินความเสี่ยงแบบเดิม 
พบว่า ค่า Net Reclassification index (NRI) ของกลุ่มเสี่ยงสูงจากสีสัญลักษณ์ที่ถูกจัดให้อยู่ในกลุ่ม
เสี่ยงสูงจากการจัดโดยใช้ระดับคะแนนเพ่ิมขึ้นร้อยละ 51.0 (95% CI 47.3 - 54.7)  และค่า Net 
Reclassification index (NRI) ของกลุ่มเสี่ยงต่ าจากสีสัญลักษณ์ที่ถูกจัดให้อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ าจากการ
จัดโดยใช้ระดับคะแนนเพ่ิมขึ้นร้อยละ 76.1 (95% CI 73.2 - 78.9) และผลรวมของค่า Net 
Reclassification index (NRI) เท่ากับร้อยละ 64.7 (95%CI 62.3 - 67.1) แสดงดังตารางที่ 4.32 

 

ตำรำงท่ี 4.32  
แสดงค่า Net Reclassification Index ของแบบจ าลองใหม่จากระดับคะแนน ในกลุ่มตัวอย่างผลัดที่ 
2/64  

 กำรจ ำแนกควำมเสี่ยงตำมสี
สัญลักษณ์ (จ ำนวน (ร้อยละ)) 

รวม
ทั้งหมด 

NRI 
(95%CI) 

เสี่ยงต่ ำ เสี่ยงสูง รวม  

กำร
จ ำแนก
ควำม

เสี่ยงตำม
ระดับ

คะแนน 
(จ ำนวน 
(ร้อยละ)) 

เสี่ยงต่ ำ เกิด
เหตุกำรณ์ 

1 (0.2) 1 (0.2) 2 (0.4) 636 
(100) 

64.7 
(62.3 - 
67.1) ไม่เกิด

เหตุกำรณ์ 
559 

(87.8) 
75 

(11.8) 
634 

(99.6) 

เสี่ยงสูง เกิด
เหตุกำรณ์ 

2 (0.4) 1 (0.2) 3 (0.6) 531 
(100.0) 

ไม่เกิด
เหตุกำรณ์ 

420 
(75.3) 

128 
(24.1) 

528 
(99.4) 

รวม เกิด
เหตุกำรณ์ 

3 (0.3) 2 (0.2) 5 (0.4) 1167 
(100.0) 

ไม่เกิด
เหตุกำรณ์ 

959 
(82.1) 

203 
(17.4) 

1162 
(99.6) 

รวมทั้งหมด 962 
(82.4) 

205 
(17.6) 

1167 
(100.0) 

 

 

Ref. code: 25656111300510IHS



89 
 

4.6 ผลกำรศึกษำขั้นประเมินผลแบบจ ำลอง รวม 2 ผลัด (ผลัดที่ 2/63 และ 1/64)  
 

4.6.1 ข้อมูลทั่วไป ของกลุ่มตัวอย่ำงทหำรกองประจ ำกำร รวม 2 ผลัด (ผลัดที่ 2/63 
และ 1/64)  

จ านวนประชากรที่ศึกษา มีจ านวน 2217 นาย (คิดเป็นอัตราตอบกลับ ร้อยละ 
100) อายุเฉลี่ย 20.14 ± 5.62 ปี ดัชนีมวลกายเฉลี่ย 22.99 ± 8.18 กก./ตร.ม. พ้ืนที่ที่สังกัด        
ส่วนใหญ่อยู่ในพ้ืนที่กรุงเทพมหานครและปริมณฑล จ านวน 680 นาย (ร้อยละ 30.7)  ไม่มีประวัติการ
ท างานในอดีตก่อนมาเป็นทหารที่ต้องท างานสัมผัสกับความร้อนหรืออากาศร้อน 1835  นาย (ร้อยละ 
82.8) ไม่มีประวัติการดื่มสุราอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร 1562  นาย (ร้อยละ 70.5) ส่วนใหญ่
ไม่มีประวัติการใช้ยาเสพติดอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร 1723  นาย (ร้อยละ 77.7) ไม่มีประวัติ
การใช้ยาเป็นประจ า 1794  นาย (ร้อยละ 80.9)  ไม่มีโรคประจ าตัว 2007 นาย (ร้อยละ90.5)  แสดง
ดังตารางที่ 4.33 
 
ตำรำงท่ี  4.33  
แสดงข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง ผลัดที่ 2/63 และ 1/64 (จ านวน 2217 นาย)  

ข้อมูลทั่วไป จ ำนวน (ร้อยละ)  
อำยุเฉลี่ย (ปี) 20.14 ± 5.62 

ดัชนีมวลกำยเฉลี่ย (กก./ตร.ม.) 22.99 ± 8.18 

พื้นที่  
กรุงเทพมหานครและปริมณฑล 680 (30.7) 

กองทัพภาคที่ 1 427 (19.3) 
กองทัพภาคที่ 2 432 (19.5) 
กองทัพภาคที่ 3 274 (12.4) 
กองทพัภาคที่ 4 404 (18.2) 

ประวัติกำรท ำงำนที่สัมผัสกับควำมร้อนก่อนมำเป็นทหำร  
มีประวัติการท างานที่สัมผัสกับความร้อน 382 (17.2) 

ไม่มีประวัติการท างานที่สัมผัสกับความร้อน  1835 (82.8) 
ประวัติกำรดื่มสุรำ 1 สัปดำห์ก่อนมำเป็นทหำร  

ไม่ดื่ม 1562 (70.5) 
ด่ืม 655 (29.5) 
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ประวัติกำรใช้สำรเสพติดก่อนมำเป็นทหำร  
ไม่เคยใช้สารเสพติด 1723 (77.7) 
เคยใช้สารเสพติด 494 (22.3) 

ประวัติกำรใช้ยำเป็นประจ ำ  
ไม่มีประวัติการใช้ยาเป็นประจ า 1794 (80.9) 
มีประวัติการใช้ยาเป็นประจ า 423 (19.1) 

ประวัติโรคประจ ำตัว  
ไม่มีโรคประจ าตัว 2007 (90.5) 
มีโรคประจ าตัว 210 (9.5) 

รวม 2217 (100)  
 

4.6.2 ข้อมูลกำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อน ในกลุ่มตัวอย่ำงทหำรกองประจ ำกำร รวม 2 
ผลัด (ผลัดที่ 2/63 และ 1/64)  

ผลการวิเคราะห์ข้อมูลการเจ็บป่วยจากความร้อนในกลุ่มตัวอย่าง พบว่า มี
อุบัติการณ์จากการเจ็บป่วยจากความร้อน จ านวน   134 เหตุการณ์ คิดเป็นอัตราป่วย 1.51 ต่อ 1000 
คน-วัน โดยเป็นโรคผดผื่นคันจากความร้อนมากที่สุด   124 เหตุการณ์ ( 1.40 ต่อ 1000 คน-วัน) 
รายละเอียด ตามตารางท่ี 4.34 
ตำรำงท่ี  4.34 
แสดงอุบัติการณ์ของการเจ็บป่วยจากความร้อน (จ านวน วันฝึก 70 วัน) ในกลุ่มตวัอย่างผลัดที่ 2/63 
และ 1/64  

โรค รวม  
(/1000 คน-วัน)  ผดผื่นคันจากความร้อน 124 (1.40) 

บวมแดด 0 (0) 
ตะคริวแดด 1 (0.01) 

ลมแดด 1 (0.01) 
เกร็งแดด 3 (0.03) 

ฮีทเอ๊กซอสชั่น 0 (0) 
โรคลมร้อน 0 (0) 

กล้ามเนื้อสลายจากความร้อน 6 (0.06) 
รวม 135 (1.51)  

Ref. code: 25656111300510IHS



91 
 

4.6.3 ผลกำรประเมินผลแบบจ ำลอง ในกลุ่มตัวอย่ำงทหำรกองประจ ำกำร รวม 2 
ผลัด (ผลัดที่ 2/63 และ 1/64)  

จากการวิเคราะห์ผลระดับคะแนนรวม พบว่า จากคะแนนเต็ม  30 คะแนน      มี
ระดับคะแนนเฉลี่ย 6.85±1.91 คะแนน (มัธยฐาน 6.50 คะแนน ต่ าสุด 1 คะแนน สูงสุด 21 คะแนน) 
และแบ่งกลุ่มเสี่ยง เป็น 2 ระดับ ตามค่า AuROC Curve  ตามจุดตัดตามแบบจ าลองที่ 1 (7.75 
คะแนน) แสดงดังตารางที่ 4.35 
 

ตำรำงท่ี  4.35 
แสดงการแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามระดับคะแนน ตามค่า AuROC curve 

กลุ่มเสี่ยง จ ำนวน (ร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง)   

เสี่ยงต่ า 1720 (77.6) 
เสี่ยงสูง  497 (22.4) 

 
เมื่อแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์ พบว่า ส่วนใหญ่ อยู่ในกลุ่มไม่เสี่ยง (ร้อยละ 

72.9) แสดงดังตารางที่ 4.36 
 

ตำรำงท่ี  4.36 
แสดงการแบ่งกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์  

กลุ่มเสี่ยง จ ำนวน (ร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง)   
ไม่เสี่ยง  1616 (72.9) 

เสี่ยงน้อย (สีขาว) 84 (3.8) 

เสี่ยงปานกลาง (สีเหลือง) 459 (20.7) 
เสี่ยงมาก (สีแดง)  58 (2.6) 

 
เมื่อแบ่งตามระดับของกลุ่มเสี่ยงตามสีสัญลักษณ์ โดยให้กลุ่มไม่เสี่ยง และเสี่ยง

น้อย (สีขาว) อยู่ในระดับกลุ่มที่มีความเสี่ยงต่ า และกลุ่มเสี่ยงปานกลาง(สีเหลือง) และเสี่ยงมาก       
(สีแดง) อยู่ในระดับกลุ่มเสี่ยงสูง พบว่า ส่วนใหญ่ของการจ าแนกตามระดับคะแนน อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ า 
การแบ่งโดยใช้สีสัญลักษณ์ อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ า แสดงดังตารางที่ 4.37 
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ตำรำงท่ี  4.37 
แสดงการจ าแนกระดับกลุ่มเสี่ยง  

ระดับกลุ่มเสี่ยง จ ำนวน (ร้อยละของกลุ่มตัวอย่ำง)  

จ ำแนกตำมระดับคะแนน  
กลุ่มเสี่ยงต่ า 1720 (77.6) 
กลุ่มเสี่ยงสูง 497 (22.4) 

จ ำแนกตำมสีสัญลักษณ์  
กลุ่มเสี่ยงต่ า 1700 (76.7) 
กลุ่มเสี่ยงสูง 517 (23.3) 

เมื่อวิเคราะห์โดยใช้ Net Reclassification index (NRI) โดยใช้ระดับคะแนน
(แบบใหม่) เมื่อเปรียบเทียบกับการจ าแนกแบบใช้สีสัญลักษณ์ ซึ่งเป็นการประเมินความเสี่ยงแบบเดิม 
พบว่า ค่า Net Reclassification index (NRI) ของกลุ่มเสี่ยงสูงจากสีสัญลักษณ์ที่ถูกจัดให้อยู่ในกลุ่ม
เสี่ยงสูงจากการจัดโดยใช้ระดับคะแนนเพ่ิมขึ้นร้อยละ 1.8 (95% CI 00.6 - 2.9)  และค่า Net 
Reclassification index (NRI) ของกลุ่มเสี่ยงต่ าจากสีสัญลักษณ์ที่ถูกจัดให้อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ าจากการ
จัดโดยใช้ระดับคะแนนเพ่ิมขึ้นร้อยละ 59.6 (95% CI 57.6 - 61.5) และผลรวมของค่า Net 
Reclassification index (NRI) เท่ากับร้อยละ 61.4 (95%CI 59.7 - 63.1) แสดงดังตารางที่ 4.38 

 
ตำรำงท่ี  4.38 
แสดงค่า Net Reclassification Index ของแบบจ าลองใหม่จากระดับคะแนน ในกลุ่มตัวอย่างผลัดที่ 
2/63 และ 1/64  

 กำรจ ำแนกควำมเสี่ยงตำมสี
สัญลักษณ์ (จ ำนวน (ร้อยละ)) 

รวม
ทั้งหมด 

NRI 
(95%CI) 

เสี่ยงต่ ำ เสี่ยงสูง รวม  

กำร
จ ำแนก
ควำม

เสี่ยงตำม
ระดับ

คะแนน 

เสี่ยงต่ ำ เกิด
เหตุกำรณ์ 

2 (0.1) 0 (0.0) 2 (0.1) 1825 
(100.0) 

61.4 
(59.7 -
63.1) ไม่เกิด

เหตุกำรณ์ 
1456 
(79.8) 

367 
(20.1) 

1823 
(99.9) 

เสี่ยงสูง เกิด
เหตุกำรณ์ 

0 (0.0) 1 (0.3) 1 (0.3) 387 
(100.0) 
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(จ ำนวน 
(ร้อยละ)) 

ไม่เกิด
เหตุกำรณ์ 

196 
(50.6) 

190 
(49.1) 

386 
(99.7) 

รวม เกิด
เหตุกำรณ์ 

2 (0.09) 1 (0.04) 3 (0.13) 2212 
(100.0) 

ไม่เกิด
เหตุกำรณ์ 

1652 
(74.68) 

552 
(25.18) 

2209 
(99.87) 

รวมทั้งหมด 1654 
(74.8) 

558 
(25.2) 

2212 
(100.0) 
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บทที่ 5 
สรุปผลกำรวิจัยและข้อเสนอแนะ 

 
5.1 สรุปผลกำรวิจัย 
 

การศึกษาในครั้งนี้มีวัตถุประสงค์ เพ่ือคิดค้นและประเมินแบบจ าลองทางสถิติท่ีเหมาะสม
ที่ใช้ในการท านายอุบัติการณ์การเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนในการฝึกทหารกองประจ าการ โดย
การด าเนินการแบ่งเป็น 2 ขั้น ได้แก่ ขั้นพัฒนาแบบจ าลอง และ ขั้น ประเมินผลแบบจ าลอง  

 
5.1.1 ขั้นพัฒนำแบบจ ำลอง  

จากผลการศึกษา พบว่า อุบัติการณ์จากการเจ็บป่วยจากความร้อนในการฝึก
ทหารกองประจ าการ มีจ านวน 134 เหตุการณ์ คิดเป็นอัตราป่วย 1.6 ต่อ 1000 คน-วัน โดยเป็นโรค
ผดผื่นคันจากความร้อนมากที่สุด (1 ต่อ 1000 คน-วัน) แบบจ าลองทางสถิติที่เหมาะสม ในการท านาย
อุบัติการณ์การเจ็บป่วยจากความร้อนในการฝึกทหารใหม่ ประกอบด้วย การดื่มสุราภายใน 7 วันก่อน
มาเป็นทหาร การมีไข้(อุณหภูมิกายมากกว่า 37.2 องศาเซลเซียส เมื่อวัดทางรักแร้) ค่าความดันโลหิต
ตัวบน ดัชนีมวลกาย และสีปัสสาวะ โดยปัจจัยที่มีผลต่อการท านายมากที่สุดคือ การมีไข้ (อุณหภูมิ
กายมากกว่า 37.2 องศาเซลเซียส) ปัจจัยทั้งหมดในแบบจ าลอง สามารถท านายการเกิดเหตุการณ์ 
การเจ็บป่วยที่เก่ียวเนื่องกับความร้อนได้ 2 เหตุการณ์ ใน 1000 วัน-คน  

ในการจ าแนกการเจ็บป่วยจากความร้อน สามารถจ าแนกแยกผู้ป่วยที่เกิด/ไม่เกิด
การเจ็บป่วยจากความร้อน ได้ร้อยละ  63.2 (95% CI 57.3-69.1) ถือว่ามีความสามารถในการจ าแนก
ระดับดี สามารถใช้ท านายการเจ็บป่วยจากความร้อนได้   

โดย ปัจจัยต่าง ๆ มีระดับคะแนนเต็ม ดังนี้ สีปัสสาวะ (5.5 คะแนน) การดื่มสุรา
ภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร (1 คะแนน) อุณหภูมิกาย (6 คะแนน) ค่าความดันโลหิตตัวบน (3 
คะแนน) ดัชนีมวลกาย (5.5 คะแนน) รวม 21 คะแนน 

จุดตัดที่เหมาะสมในการแบ่งระดับความเสี่ยงเป็น 2 ระดับ ได้แก่ ระดับความเสี่ยง
ต่ า และ ระดับความเสี่ยงสูง ได้แก่ ระดับคะแนนที่ 7.75 คะแนน โดยมีค่าความไวร้อยละ  52.3 และ
ค่าผลบวกลวงร้อยละ 22.5 และมีค่าพ้ืนที่ใต้โค้งร้อยละ 64.9 (95%CI 59.8-70.0) 

เมื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมของแบบจ าลอง (Model Performance)  พบว่า 
แบบจ าลองสามารถท านายการเจ็บป่วยจากความร้อนได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 

การตรวจสอบความถูกต้องภายใน พบว่า ปัจจัยที่เป็นตัวท านายที่เหมาะสม ได้แก่ 
ดัชนีมวลกาย การมีไข้ ค่าความดันโลหิตตัวบน และการดื่มสุรา สามารถท านายการเกิดเหตุการณ์การ
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เจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อนได้ 3 เหตุการณ์ ใน 1000 วัน-คน ซึ่งสอดคล้องกับแบบจ าลองที่
พัฒนาขึ้น  
 5.1.2 ขั้นประเมินผลแบบจ ำลอง  

วิเคราะห์โดยใช้ Net Reclassification index (NRI) โดยใช้ระดับคะแนน(แบบ
ใหม่) เมื่อเปรียบเทียบกับการจ าแนกแบบใช้สีสัญลักษณ์ ซึ่งเป็นการประเมินความเสี่ยงแบบเดิม 
พบว่า ค่า Net Reclassification index (NRI) ของกลุ่มเสี่ยงสูงจากสีสัญลักษณ์ที่ถูกจัดให้อยู่ในกลุ่ม
เสี่ยงสูงจากการจัดโดยใช้ระดับคะแนนเพ่ิมขึ้นร้อยละ 1.8 (95% CI 0.65 - 2.94)  และค่า Net 
Reclassification index (NRI) ของกลุ่มเสี่ยงต่ าจากสีสัญลักษณ์ที่ถูกจัดให้อยู่ในกลุ่มเสี่ยงต่ าจากการ
จัดโดยใช้ระดับคะแนนเพ่ิมขี้นร้อยละ 59.6 (95% CI 57.6 - 61.5) และผลรวมของค่า Net 
Reclassification index (NRI) เท่ากับร้อยละ 61.4 (95%CI 59.7 - 63.1) ซึงถือว่าแบบจ าลอง
สามารถจ าแนกได้เหมาะสม และสามารถน ามาใช้ได้ เป็นมาตรการเสริม ร่วมกับการจ าแนกแบบใช้สี
สัญลักษณ์แบบเดิมได้ และเหมาะสมในกรณีที่ไม่สามารถจ าแนกโดยใช้สีสัญลักษณ์แบบเดิมได้  
 
5.2 อภิปรำยผลกำรศึกษำ 

 
การศึกษาในครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาและประเมินคุณภาพของแบบจ าลองทาง

สถิติที่เหมาะสมที่ใช้ในการท านายอุบัติการณ์การเกิดการเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อนในการฝึก
ทหารกองประจ าการ อันจะน าไปสู่การป้องกันการเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อนในการฝึกทหาร
ใหม่และการฝึกทางทหารอ่ืน ๆ   

จากผลการศึกษาข้อมูลทั่วไป พบว่า อายุเฉลี่ยของกลุ่มตัวอย่าง อยู่ในช่วง 21-22 ปี ซึ่ง
เป็นอายุปกติของการคัดเลือก/ตรวจเลือกทหารกองเกินเข้ารับราชการทหารกองประจ าการ ส่วนใหญ่
อยู่ในพื้นท่ีกรุงเทพฯ และปริมณฑล เนื่องจากมีจ านวนหน่วยทหารมาก จึงท าให้มีโอกาสถูกสุ่มเข้าเป็น
หน่วย/ประชากรศึกษามากตามไปด้วยจ านวนมาก  

ข้อมูลทั่วไปด้านประวัติการสัมผัสความร้อนก่อนมาเป็นทหาร พบว่า ส่วนใหญ่ไม่มี
ประวัติสัมผัสความร้อนก่อนมาเป็นทหาร ทั้งนี้เนื่องจากวิถีชีวิตของคนในปัจจุบัน ที่มาเป็นทหาร   
กองประจ าการ ส่วนใหญ่จะเป็นพนักงานบริษัท หรือ นักศึกษา ซึ่งไม่มีประวัติการสัมผัสกับความร้อน
มาก่อน และท าให้เกิดความไม่คุ้นชินกับความร้อนจึงอาจจะท าให้เป็นปัจจัยเสี่ยงต่อการเจ็บป่วยที่
เกี่ยวเนื่องกับความร้อนได้ ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Nutong R และคณะ (10) และ Casa DJ 
และคณะ (41)  

ในส่วนของปัจจัยด้านอ่ืน ๆ พบว่า ส่วนใหญ่ ไม่มีประวัติการดื่มสุราอย่างน้อย 7 วัน 
ก่อนมาเป็นทหาร ไม่มีประวัติการใช้ยาเสพติดอย่างน้อย 7 วัน ก่อนมาเป็นทหาร ไม่มีประวัติการใช้ยา
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เป็นประจ า ไม่มีโรคประจ าตัว แสดงให้เห็นถึงกระบวนการคัดเลือก/ตรวจเลือกทหารกองเกิน เข้ารับ
ราชการทหารกองประจ าการ ถือว่าสามารถคัดคนได้อย่างเหมาะสม และนอกจากนี้ จากการ
ประชาสัมพันธ์ในเรื่องของการเตรียมตัวก่อนเข้ารับราชการทหาร ท าให้ผู้ถูกคัดเลือก/ตรวจเลือก 
สามารถเตรียมการได้อย่างดี และลดปัจจัยเสี่ยงต่อการเจ็บป่วยที่เก่ียวเนื่องจากความร้อนได้  

จากการวิเคราะห์อัตราการเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อนในการศึกษาครั้งนี้ พบว่า มี
อัตราการเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อน 1.6 ต่อ 1000 คน-วัน ซึ่งสอดคล้องกับอัตราของ กรม
แพทย์ทหารบก ในผลัดที่ 2/63 -1/65 โดยเฉลี่ย เท่ากับ 2.4 ต่อ 1000 คน-วัน  

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่เป็นตัวท านาย ในแบบจ าลองที่เหมาะสม ได้แก่ การดื่ มสุรา
ภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร การมีไข้(อุณหภูมิกายมากกว่า 37.2 องศาเซลเซียส เมื่อวัดทางรักแร้) 
ค่าความดันโลหิตตัวบน ดัชนีมวลกาย และ สีปัสสาวะ ซึ่ง สอดคล้องกับการศึกษา กับประกาศ     
กรมแพทย์ทหารบก(3,10 - 14,16,18,19,20 - 30,32,33,34,35) โดยมีปัจจัยที่มีผลต่อการท านาย
มากที่สุดคือ การมีไข้ (อุณหภูมิกายมากกว่า 37.2 องศาเซลเซียส)  ทั้งนี้เนื่องจาก เมื่อมีไข้ จะท าให้
อุณหภูมิร่างกายสูงขึ้น ซึ่งเมื่อสัมผัสกับอากาศร้อนและในการฝึก    จะเพ่ิมอุณหภูมิในร่างกายมากขึ้น 
จะเพ่ิมปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนมากขึ้น สอดคล้องกับประกาศกรมแพทย์
ทหารบก (3)  การศึกษาของ Nutong R และ คณะ (10) และการศึกษาของ Kenny JP และคณะ 
(42) 

ปัจจัยด้านดัชนีมวลกาย พบว่า เมื่อดัชนีมวลกายเพ่ิมมากขึ้น จะท าให้เพ่ิมความเสี่ยงต่อ
การเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อนมากขึ้น ทั้งนี้อาจจะมีสาเหตุมาจาก เมื่อดัชนีมวลกายมาก 
ร่างกายของผู้ป่วยมีไขมันมาก อาจจะเป็นฉนวนต่อการระบายความร้อน ท าให้ความร้อนสะสมใน
ร่างกายมาก จึงเป็นปัจจัยเสี่ยงที่จะเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนได้ สอดคล้องกับประกาศ         
กรมแพทย์ทหารบก3 การศึกษาของ Nutong R และคณะ (10) Bouchama A และคณะ (43) และ 
Wallace RF และคณะ (44) 

ปัจจัยด้านสีปัสสาวะ พบว่า เมื่อสีสาวะเข้มขึ้น จะเพ่ิมความเสี่ยงต่อการเจ็บป่วยที่
เกี่ยวเนื่องกับความร้อนเพ่ิมขึ้น ทั้งนี้เนื่องจากสีปัสสาวะเป็นตัวบ่งชี้สภาวะการขาดน้ าของทหาร    
กองประจ าการ เมื่อสีปัสสาวะเข้มขึ้นแสดงถึงการขาดน้ ามากขึ้น แต่ในการศึกษานี้ เป็นในเชิงผกผัน 
เนื่องจากมาตรการในการป้องกันที่ดี การเพ่ิมการเข้าถึงน้ าได้มากขึ้น ท าให้สีปัสสาวะส่วนใหญ่ของ
ทหารกองประจ าการอยู่ในระดับสีปกติ (ปัสสาวะสี 1-2) จึงท าให้เป็นปัจจัยป้องกัน ในการเจ็บป่วย
จากความร้อนได้  

ปัจจัยด้านค่าความดันโลหิตตัวบน พบว่าเป็นปัจจัยเสี่ยงที่ส าคัญต่อการเกิดการเจ็บป่วย
ที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อน ทั้งนี้น่าจะมีสาเหตุมาจาก เมื่อค่าความดันโลหิตตัวบนสูงขึ้น ถึงระดับความ
ดันโลหิตสูง จะท าให้เสี่ยงต่อการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนได้ ทั้งนี้เนื่องจากความดันโลหิตตัวบน 
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เป็นความดันที่เกิดจากหัวใจบีบตัว เมื่อหัวใจบีบตัวมากขึ้นจะท าให้ เลือดออกจากหัวใจ(cardiac 
output) มากขึ้น ท าให้หลอดเลือดขยายตัว และ เกิดการขาดน้ าในหลอดเลือดมากข้ึน และเมื่อความ
ดันโลหิตสูง จะท าให้เกิดการผลิตความร้อนในร่างกายได้มากขึ้น นอกจากนี้อาจจะเกิดจากปัจจัยค่า
ดัชนีมวลกายร่วมด้วย ซึ่งพบว่าในกลุ่มที่มีค่าดัชนีมวลกายสูง จะน าไปสู่การมีความดันโลหิตสูงร่วม
ด้วย  ซึ่งเป็นปัจจัยเสี่ยงต่อการเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อนมากขึ้น  ซึ่งเมื่อสูงขึ้นจะส่งผลให้เกิด
การเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อนมากข้ึน สอดคล้องกับการศึกษาของ Miyake (45)  

ปัจจัยด้านการดื่มสุรา ภายใน 7 วันก่อนมาเป็นทหาร เป็นปัจจัยเสี่ยงที่ส าคัญต่อการเกิด
การเจ็บป่วยที่เก่ียวเนื่องกับความร้อนได้ เนื่องจาก การดื่มสุราจะท าให้หลอดเลือดขยาย อุณหภูมิกาย
สูงขึ้น รวมไปถึงก่อนมาเป็นทหารกองประจ าการ กลุ่มตัวอย่างน่าจะมีการดื่มสุราติดต่อกัน และใน
การดื่มสุรา จะน าไปสู่ภาวะการขาดน้ า ซึ่งถือเป็นปัจจัยเสี่ยงต่อการเจ็บป่วยจากความร้อน ซึ่ง
สอดคล้องกับประกาศกรมแพทย์ทหารบก3 และการศึกษาของ Nutong และคณะ (10)   

เมื่อน าปัจจัยต่าง ๆ มาจัดท าเป็นระดับคะแนนในการท านาย พบว่า สามารถจ าแนกแยก
ผู้ป่วยที่เกิด/ไม่เกิดการเจ็บป่วยจากความร้อน ได้ร้อยละ  63.2 (95% CI 57.3-69.1) ถือว่ามี
ความสามารถในการจ าแนกระดับดี สามารถใช้ท านายการเจ็บป่วยจากความร้อนได้  

เมื่อแบ่งตามระดับความเสี่ยง พบว่า จุดตัดที่เหมาะสมในการแบ่งระดับความเสี่ยงเป็น 2 
ระดับ ได้แก่ ระดับความเสี่ยงต่ า และ ระดับความเสี่ยงสูง ได้แก่ ระดับคะแนนที่ 7.75 คะแนน โดยมี
ค่าความไวร้อยละ  52.3 และค่าผลบวกลวงร้อยละ 22.5 และมีค่าพ้ืนที่ใต้โค้งร้อยละ 64.9 (95%CI 
59.8-70.0)  ถือว่าเหมาะสมในการใช้ท านายการเจ็บป่วยจากความร้อน  

เมื่อพิจารณาจากความสอดคล้องภายใน พบว่า ปัจจัยที่ใช้ในการท านายที่เหมาะสม 
ได้แก่ ดัชนีมวลกาย การมีไข้ ค่าความดันโลหิตตัวบน และการดื่มสุรา โดยมีค่า Cox and Snell R2 
สามารถท านายการเกิดเหตุการณ์การเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อนได้ร้อยละ 0.3 ซึ่งสอดคล้อง
กับแบบจ าลองที่พัฒนาขึ้น  

จากการประเมินผลแบบจ าลองโดย การใช้ระดับคะแนนในการท านายการเจ็บป่วย   
จากความร้อน เมื่อเปรียบเทียบกับการคัดแยกกลุ่มเสี่ยงแบบใช้สีสัญลักษณ์ ตามประกาศ                  
กรมแพทย์ทหารบก พบว่า การใช้ระดับคะแนนจากปัจจัยในการท านาย สามารถใช้ได้ง่าย เหมาะสม
และเป็นประโยชน์ในการฝึก ทั้งนี้เนื่องจากการใช้ระดับคะแนน เป็นการรวมคะแนนในหลายๆ ปัจจัย
ส่วนบุคคล โดยไม่ได้น าปัจจัยทางสิ่งแวดล้อมมาเป็นปัจจัยในการท านาย เนื่องจากในการฝึกทหารกอง
ประจ าการทุกนายจะฝึกในสภาพแวดล้อมที่เหมือนกัน แม้จะต่างกันในเรื่องของฤดูกาล ซึ่งปัจจัยด้าน
สภาพอากาศในฤดูกาลที่แตกต่างกันในทั้ง 2 ผลัด อาจจะเป็นปัจจัยที่ส่งอิทธิพลต่อการคัดแยก
ดังกล่าว นอกจากนี้การคัดแยกโดยใช้สีสัญลักษณ์เป็นการวัดทั้งในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ซึ่งเกิด
จากการคัดแยกโดยบุคคล โดยอาจจะเกิดความแตกต่างของบุคคลในการคัดแยก หรือ วิ ธีการคัดแยก
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โดยเฉพาะอย่างยิ่งหากมีมากกว่า 1 ปัจจัย ผู้คัดแยกมักจะเลือกการคัดแยกหรือแบ่งกลุ่มสีสัญลักษณ์ 
โดยใช้สีสัญลักษณ์ที่มีความรุนแรงสูงที่สุดมาเป็นสัญลักษณ์ของกลุ่มเสี่ยง ซึ่งเป็นการป้องกันท าให้การ
ฝึกมีความปลอดภัย และลดความเสี่ยงของการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนได้  นอกจากนี้ จาก
มาตรการป้องกันที่ดี จึงท าให้การเกิดการเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องจากความร้อนลดลง นอกจากนี้ การใช้
ระดับคะแนนอาจใช้เป็นมาตรการเสริม ร่วมกับการจ าแนกแบบใช้สีสัญลักษณ์แบบเดิมได้ และ
เหมาะสมในกรณีท่ีไม่สามารถจ าแนกโดยใช้สีสัญลักษณ์แบบเดิมได้ นอกจากนี้ในการใช้การประเมิน 3 
ผลัด เนื่องจากจ านวนเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นมีจ านวนน้อย ซึ่งเกิดจากการป้องกันที่ดี และในการ
ด าเนินการในผลัดที่ 2/63 และ 1/64 ซึ่งเป็นผลัดในการพัฒนาแบบจ าลอง เป็นการตรวจสอบหรือ
ประเมินคุณภาพของแบบจ าลอง ก่อนน าไปใช้ในการประเมินในผลัดที่ 2/64 ซึ่งเป็นผลัดที่ใช้ในการ
ประเมินผลแบบจ าลอง จึงจ าเป็นต้องใช้ทั้ง 3 ผลัด  

การศึกษาในครั้งนี้  ท าให้ได้ แบบจ าลองที่เหมาะสมในการท านายการเจ็บป่วยที่
เกี่ยวเนื่องกับความร้อน โดยใช้ปัจจัยส่วนบุคคลที่สามารถแยกกลุ่มเสี่ยงที่จะใช้ในการเฝ้าระวัง การ
เจ็บป่วยจากความร้อนในการฝึกทหารกองประจ าการของกองทัพบก โดยใช้ระดับคะแนน ซึ่งสามารถ
น าไปขยายผลในเหล่าทัพอ่ืน ๆ ได้ และเหมาะสม นอกจากนี้ การคัดแยกความเสี่ยงโดยใช้ระดับ
คะแนน เป็นการคัดกรองเบื้องต้นเท่านั้น และช่วยในการแก้ไขปัญหาในกรณีการใช้เกณฑ์ตามสี
สัญลักษณ์ ของกรมแพทย์ทหารบก ไม่สามารถระบุได้ชัดเจน ซึ่งหน่วยที่จะน าไปใช้ควรพิจารณาใช้
ควบคู่กัน ตลอดจนการคัดกรองความเสี่ยงประจ าวัน จะสามารถช่วยลดอัตราการเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่อง
กับ    ความร้อนในการฝึกทหารใหม่ เมื่อมีการด าเนินการต่อกลุ่มเสี่ยงอย่างเหมาะสม  

อย่างไรก็ตามในการศึกษาในครั้งนี้ท าให้ทราบถึงปัจจัยเสี่ยงที่ส าคัญที่จะสามารถท านาย
การเจ็บป่วยจากความร้อน ประกอบด้วย ปัจจัยด้านสีปัสสาวะ การดื่มสุรา  อุณหภูมิกาย ดัชนีมวล
กาย ซึ่งปัจจัยเหล่านี้จะเป็นปัจจัยเสี่ยงที่ส าคัญ หากเราสามารถควบคุมปัจจัยเสี่ยงเหล่านี้ได้ เช่น การ
เน้นการเข้าถึงน้ าให้มากขึ้น ในการท างานกลางแจ้ง การรณรงค์งดดื่มสุรา การเฝ้าระวังสุขภาพส่วน
บุคคล เช่น การวัดอุณหภูมิอย่างสม่ าเสมอ รณรงค์ลดน้ าหนัก เพ่ือลดดัชนีมวลกาย เป็นต้น แต่
อย่างไรก็ตามการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อน ปัจจัยที่ได้จากการศึกษาในครั้งนี้ เป็นปัจจัยที่ส าคัญ
ที่จะใช้ในการเฝ้าระวังสุขภาพเบื้องต้น และประเมินความเสี่ยงของตนเองเบื้องต้น อย่างไรก็ตามต้อง
ค านึงถึงปัจจัยอ่ืน ๆ ร่วมด้วย เช่น ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม ลักษณะพ้ืนที่ฝึก/ท างาน การแต่งกาย การ
บริหารจัดการ ตารางเวลาในการท างานในแต่ละชั่วโมง เป็นต้น ดังนั้นในการศึกษาในครั้งนี้จึงพบ
ปัจจัยที่ส าคัญ และได้แบบจ าลองที่เหมาะสม ที่เป็นระดับคะแนนในการใช้ในการท านายการเจ็บป่วย
จากความร้อนในการฝึกทหารกองประจ าการที่ใช้ร่วมกับการแบ่งสีสัญลักษณ์ของกรมแพทย์ทหารบก 
และใช้ในกรณีที่สีสัญลักษณ์ไม่สามารถจ าแนกได้ และเหมาะสมในการฝึกทางทหาร (ในสนาม)  

 

Ref. code: 25656111300510IHS



99 

5.3 ข้อจ ำกัดของกำรศึกษำในครั้งนี้ 
 

เนื่องจากปัญหาเรื่องการเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องกับความร้อน ในปัจจุบันกองทัพบกได้ให้
ความส าคัญในเรื่องดังกล่าว โดยเฉพาะอย่างยิ่งเน้นย้ าเรื่องมาตรการป้องกัน เฝ้าระวัง เพ่ือไม่ให้เกิด
เหตุการณ์ดังกล่าว โดยเฉพาะอย่างยิ่ง การเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนในระดับรุนแรง ได้แก่        
ฮีทเอ๊กซอสชั่น และ โรคลมร้อน ประกอบกับหน่วยฝึกมีการป้องกันที่ดี จึงท าให้อุบัติการณ์ของการ
เกิดเหตุการณ์ดังกล่าว ได้ลดลง ท าให้การศึกษาในครั้งนี้ จ านวนเหตุการณ์จึงไม่ได้เป็นไปตาม
เป้าหมาย จึงท าให้แบบจ าลองที่พัฒนาขึ้น เหมาะสมในการเป็นมาตรการเสริมในการคัดกรองหรือคัด
แยกกลุ่มเสี่ยงในกรณีที่ไม่สามารถคัดแยกโดยใช้สีสัญลักษณ์ได้ ได้แก่ การมีปัจจัยเสี่ยงมากกว่า 1 
ปัจจัย การคัดแยกโดยวิธีการใช้ระดับคะแนนจึงเหมาะสมในกรณีดังกล่าว   

การใช้ Net Reclassification Index (NRI) ยังมีข้อจ ากัดในการใช้ คือการใช้  NRI นั้น
เป็นการเปรียบเทียบแต่เพียงว่า เมื่อใช้เครื่องมือใหม่ นั้นจะสามารถจัดกลุ่มเสี่ยงเป็นกลุ่มใหม่ได้
เพ่ิมขึ้นหรือลดลงมากน้อยเพียงใด แต่ไม่สามารถบอกความแตกต่างว่าเครื่องมือใหม่และเก่ามี
ประสิทธิภาพ ดีกว่ากันหรือไม่ นอกจากนี้ในการใช้ NRI ยังเหมาะส าหรับการแบ่งกลุ่มตั้งแต่ 2 กลุ่ม
ขึ้นไป ดังนั้นจึงเป็นข้อจ ากัดในการศึกษาในครั้งนี้ ซึ่งในการประเมินประสิทธิภาพของการเปรียบเทียบ
ความสามารถในการท านายในการใช้สีสัญลักษณ์(แบบเดิม) และการใช้ระดับคะแนน (แบบใหม่) ควร
ใช้การเปรียบเทียบโดยการใช้ ความแตกต่างของอ านาจการจ าแนกโดยใช้พ้ืนที่ใต้โค้ง จะเหมาะสม
กว่า ซึ่งทางผู้วิจัย ได้ด าเนินการใน ภาคผนวก ง พบว่า ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
ของพ้ืนที่ใต้โค้ง ROC ในการจ าแนกการเกิดการเจ็บป่วยจากความร้อนของการใช้ระดับคะแนน (แบบ
ใหม่)  และการใช้สีสัญลักษณ์ (แบบเดิม) ดังนั้นการใช้ระดับคะแนน(แบบจ าลอง) จากการศึกษาใน
ครั้งนี้ จึงเหมาะสมในการใช้ในการท านาย โดยใช้เป็นมาตรการเสริม กรณีที่ไม่สามารถใช้สีสัญลักษณ์
ได้   

การสัมผัสความร้อน ในทหารกองประจ าการ เป็นการสัมผัสนอกอาคาร แต่ในโรงนอน
เป็นที่พักในอาคาร  แบบจ าลองนี้ เหมาะใช้ในการสัมผัสนอกอาคารมากกว่าในอาคาร แต่ปัจจัยต่าง ๆ 
ที่ได้จากแบบจ าลองนี้ สามารถไปก าหนดเป็นแนวทางในการดูแลสุขภาพของผู้ประกอบอาชีพอ่ืน ๆ ที่
ท างานกลางแจ้ง เช่น เกษตรกร คนงานก่อสร้าง เป็นต้น  อย่างไรก็ตาม ในการน าผลการศึกษานี้ไปใช้
ในการก าหนดนโยบายหรือแนวทางในการดูแลสุขภาพ ผู้ประกอบอาชีพกลางแจ้ง เช่นทหาร 
เกษตรกร คนงานก่อสร้าง เป็นต้น จะต้องมีการค านึงถึงปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม ไม่ว่าจะเป็นสภาพ
อากาศ หรือ ลักษณะพ้ืนที่ในการท างาน และควรจะต้องมีการจัดตารางเวลาในการท างานให้
เหมาะสมกับสภาพอากาศ และลักษณะพ้ืนที่ในการท างาน ซึ่งการศึกษาในครั้งนี้มุ่งเน้นที่ปัจจัยด้านตัว
บุคคลเป็นหลัก จึงเป็นข้อจ ากัดของการศึกษาในครั้งนี้  
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5.4 ข้อเสนอแนะจำกกำรวิจัย  
 

5.4.1 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบำย  
  5.4.1.1. ควรก าหนดนโยบายให้ทหารกองประจ าการสามารถเข้าถึงน้ าดื่มได้มากขึ้

หรือตลอดเวลา  
  5.4.1.2. ควรมีการรณรงค์ไม่ดื่มสุรา หรือใช้สารเสพติด อย่างน้อย 7 วันก่อนมาเข้า
รับราชการทหารกองประจ าการ 

  5.4.1.3. ควรมีการคัดกรองอุณหภูมิกาย ตามมาตรฐานของกรมแพทย์ทหารบก 
เพ่ือเฝ้าระวังการมีไข้ หากมีไข้ ควรแจ้งให้ผู้ฝึก/ครูฝึกทราบโดยทันที  

  5.4.1.4. ควรมีนโยบายในการลดน้ าหนัก เพ่ือควบคุมดัชนีมวลกายให้เหมาะสม  
  5.4.1.5. ในการเฝ้าระวังกลุ่มอาชีพอ่ืน ๆ ที่ท างานกลางแจ้ง อาจใช้การเฝ้าระวัง
ปัจจัยที่ได้จากแบบจ าลองนี้ ไปใช้ในการดูแลสุขภาพของผู้ประกอบอาชีพกลางแจ้ง เช่น ในเกษตรกร 
หรือ คนงานก่อสร้าง อาจก าหนดมาตรการจากปัจจัยที่พบจากการศึกษานี้ เช่น ฝึกให้สังเกตสี
ปัสสาวะด้วยตนเอง มุ่งเน้นการเข้าถึงน้ า วัดอุณหภูมิตนเอง อย่างน้อยวันละ 2 ครั้ง ลดการดื่มสุรา 
ควบคุมความดันโลหิต ลดน้ าหนัก  

5.4.2 ข้อเสนอแนะเชิงวิชำกำร 
5.4.2.1. ในอนาคตอาจพัฒนาเป็นโปรแกรมหรือแอพพลิเคชั่นเพ่ือให้ผู้เข้ารับการ

ฝึก หรือทหารกองประจ าการสามารถคัดกรองได้ด้วยตนเอง  
5.4.2.2. ในอนาคตอาจมีการศึกษาโดยใช้ทั้ง 2 วิธีร่วมกัน เพ่ือจะได้ การคัดกรอง

ความเสี่ยงที่เหมาะสมต่อไป  
5.4.2.3. ควรมีการศึกษาถึงประสิทธิผลจากการด าเนินการต่อกลุ่มเสี่ยงเมื่อ

จ าแนกโดยระดับคะแนน ว่าควรจะดูแลอย่างไรให้เหมาะสมต่อไป 
5.4.2.4. ในอนาคตอาจมีการพัฒนาแบบจ าลองในการท านายการเจ็บป่วยจาก

ความร้อนในผู้ประกอบอาชีพกลางแจ้งอ่ืน ๆ เช่น คนงานก่อสร้าง เกษตรกร หรือ นักกีฬา เป็นต้น  
5.4.3 ข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัติกำร 

5.4.3.1. ควรมีการน าแบบจ าลองดังกล่าวไปใช้ในการประเมินความเสี่ยงต่อการ
เจ็บป่วยที่เก่ียวเนื่องกับความร้อนในการฝึกทหารใหม่   

5.4.3.2. ในการเฝ้าระวัง ควรใช้เฉพาะปัจจัยที่ส าคัญจากการศึกษาในครั้งนี้ได้แก่
อุณหภูมิกาย ค่าความดันโลหิต ดัชนีมวลกาย สีปัสสาวะ ประวัติการดื่มสุราภายใน 7 วันก่อนมาเป็น
ทหาร ในการป้องกันการเจ็บป่วยที่เก่ียวเนื่องกับความร้อนในการฝึกทหารใหม่ 
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5.4.3.3. ในการน าใปใช้ ควรใช้ควบคู่กับการประเมินความเสี่ยงโดยสีสัญลักษณ์
ของกรมแพทย์ทหารบก โดยการใช้สีสัญลักษณ์เป็นมาตรการหลัก และการใช้ระดับคะแนนเป็น
มาตรการเสริม โดยอาจใช้ร่วมกันได้ แต่อย่างไรก็ตาม การด าเนินการต่อกลุ่มเสี่ยง ควรใช้ มาตรการ
ตามประกาศกรมแพทย์ทหารบก โดยกลุ่มเสี่ยงสูงจากระดับคะแนน หรือ สีสัญลักษณ์ ควรได้รับการ
ดูแลให้เหมาะสมต่อไป  

5.4.3.4. ควรน าปัจจัยต่าง ๆ ที่ได้จากการศึกษานี้ ไปใช้ในการดูแลสุขภาพหรือท า
กิจกรรมในการส่งเสริมสุขภาพเพ่ือลดปัจจัยเสี่ยงต่าง ๆ ในการป้องกันการเจ็บป่วยจากความร้อนใน
การฝึกทหารกองประจ าการ หรือ การท าอาชีพกลางแจ้งอ่ืน ๆ แต่ต้องมีการประยุกต์ใช้ให้เหมาะกับ
บริบทของพ้ืนที่ หรืออาชีพต่อไป  
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ภำคผนวก ก 
ตัวอย่ำงแบบคัดกรองปัจจัยเสี่ยงต่อกำรบำดเจ็บจำกควำมร้อนจำกกำรฝึก 

แบบคัดกรองปัจจัยเสี่ยงต่อกำรบำดเจ็บจำกควำมร้อนจำกกำรฝึก 
( ด ำเนินกำรภำยสัปดำห์แรกของกำรฝึก ) 

หน่วยฝึก...........................จังหวัด....................ผลดัที่........./........  

1. ชื่อ-สกุล................................................วันเดือนปีเกิด.....................................อายุ.................ป ี  
2. ภูมิล าเนาเดิมก่อนเป็นทหาร 2 ปี อ าเภอ........................จังหวัด .......................ศาสนา........... 
3. น้ าหนัก...................กิโลกรัม  ส่วนสูง....................เซนติเมตร  ค่าดัชนีมวลกาย (BMI)............. 
4. ค่าความดันโลหิต........................................มม.ปรอท  ค่าชีพจร...........................ครั้ง/นาที  
5. อาชีพที่ท าก่อนเข้ามาเป็นทหาร 

(  ) พนักงานบริษัท/ โรงงาน  ที่ท างานแต่ในที่ร่ม หรือห้องแอร์       (  ) นักเรียน/ นักศึกษา 
(  ) ไม่ได้ประกอบอาชีพ/ อยู่บ้านเฉยๆ/ ค้าขายอยู่ที่บ้าน             (  ) แรงงานก่อสร้าง 
(  ) ท าไร่/ ท านา/ ท าสวน หรือ เกี่ยวกับปศุสัตว์ 
(  ) อื่นๆ ระบุ........................................................... ................. 

ล ำดับ ปัจจัยเสี่ยง ไม่ใช่ ใช่ กำรปฏิบัต ิ
1. ค่าดัชนีมวลกาย  มากกว่า หรือ เท่ากับ  28   ทหารที่ให้ประวัตติอบ “ใช่” 

ในข้อใดข้อหนึ่ง (ตั้งแต่ข้อ 1-7)    
จัดว่าเป็นผู้ที่มีความเสี่ยงสูงที่จะเกิด
โรคลมร้อน 
ควรปฏิบัติ ดังนี้ 
 - หน่วยฝึกมีมาตรการในการเฝ้า
ระวังทหารกลุม่นี้เป็นพิเศษ 
 - พิจารณาปรับการฝึกท่ีไม่หนักมาก
เท่ากลุ่มปกต ิ
 -ผู้ที่ก าลังมีอาการป่วยใหส้่งพบ
แพทย์ เพื่อรับการรักษา  
 -ผู้ทีใ่ช้ยารักษาโรคประจ าตัวเป็น
ประจ าควรปรึกษำแพทย์ 

2. มีโรคประจ าตัว ได้แก่ ภูมิแพ้/ แพอ้ากาศ/  
หอบหืด/โรคหัวใจโรคเลือดจาง/ ซีด/ ธาลสัซเีมีย/ 
โรคกระเพาะอาหารอักเสบ/ ปวดศีรษะไมเกรน  
หรือต้องใช้ยารักษาโรคประจ าตัวเป็นประจ า 

  

3. ก าลังมีอาการป่วยอยู่ ได้แก ่  
- เป็นไข ้   

- ท้องเสีย   

4. มีการใช้ยาต่างๆ ในช่วง 1 สัปดาหก์่อนเข้าเป็น
ทหาร  เช่น ยาพาราเซตามอล/ ยาลดน้ ามูก/  
ยาลดอาการคัดจมูก/ ยาแก้อักเสบ-ฆ่าเช้ือ/  
ยาแก้ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ/ ยาคลายเครียด/                
ยานอนหลับ / ยาจิตเวช 

  

5. มีการดืม่สรุา หรือเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ อย่างหนัก
ในช่วง                  1 สัปดาห์ ก่อนเข้ามาเป็น
ทหาร  
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ภำคผนวก ก 
ตัวอย่ำงแบบคัดกรองปัจจัยเสี่ยงต่อกำรบำดเจ็บจำกควำมร้อนจำกกำรฝึก 

แบบคัดกรองปัจจัยเสี่ยงต่อกำรบำดเจ็บจำกควำมร้อนจำกกำรฝึก 
( ด ำเนินกำรภำยสัปดำห์แรกของกำรฝึก ) (ต่อ) 

 
ล ำดับ ปัจจัยเสี่ยง ไม่ใช่ ใช่ กำรปฏิบัต ิ

6. ได้รับบาดเจบ็ทางร่างกายในช่วง 1 เดือน ท่ีผ่าน
มา  เช่น ถูกท าร้ายร่างกาย หรืออุบัติเหตตุ่าง ๆ 

   

7. 7.1 มีการใช้สารเสพติดในช่วง 1 เดือน ก่อนเข้ามา
เป็นทหาร  

   

7.2 หน่วยตรวจปัสสาวะแล้วพบวา่มีสารเสพติด 
(ฉี่ม่วง) 

   

8. มีประวัติน้ าหนักลดผดิปกติอย่างเห็นได้ชัด    

สรุปผล   ❑ ไม่มีปัจจัยเสี่ยง เห็นควรให้ฝึกได้ตำมปกติ 

   มีปัจจัยเสี่ยง 🔾 เฝ้ำระวังเป็นพิเศษ    🔾เห็นควรแยกฝึกจำกทหำร
ปกต ิ   

   งดฝึก 
 
ลงช่ือ.................................................(ผู้คัดกรอง) วันที่........../.........................../................                   
ลงช่ือ................................................ ( ผู้ฝึก ) 
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ภำคผนวก ข 
ตัวอย่ำงแบบรำยงำนกำรคัดกรองกลุ่มเสี่ยงประจ ำวันรำยบุคคล 

แบบรำยงำนกำรคัดกรองกลุ่มเสี่ยงประจ ำวันรำยบุคคล  

หน่วยฝึก ................................................................................................................... ผลัดที่ ......../.......... 

เดือน ................................................................. 

เลข/
รหัส 

ช่ือสกุล วันท่ี 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

หมำยเหตุ N = ปกติ ไมม่ีปัจจัยเสี่ยง  ข/W = กลุ่มสีขาว ล/Y = กลุ่มสเีหลือง ด/R = กลุ่มสีแดง 
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ภำคผนวก ค 
ตัวอย่ำงแบบรำยงำนกำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อนประจ ำวันรำยบุคคล 

 
แบบรำยงำนกำรเจ็บป่วยจำกควำมร้อนประจ ำวันรำยบุคคล  

หน่วยฝึก ................................................................................................................... ผลัดที่ ......../.......... 

เดือน ................................................................. 

เลข/
รหัส 

ช่ือสกุล วันท่ี 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 

                                 

                                 

                                 

                                 

                                 

หมำยเหตุ  กำรลงรหัสประจ ำวัน 

1= ผดผ่ืนคันจำกควำมร้อน 2= บวมแดด 3= ลมแดด 4= ตะคริวแดด 5= ลมแดด  

6 = ฮีทเอ๊กซอสชั่น  7 = โรคลมร้อน
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ภำคผนวก ง 
ผลกำรวิเครำะห์ประเมินคุณภำพของแบบจ ำลองด้วยวิธีหำควำมแตกต่ำงของพื้นที่ใต้

โค้ง (∆ AUROC) 
1 กำรประเมินผลแบบจ ำลองในผลัดที่ 2/63 
 
 จากการประเมินผลความแตกต่างของพ้ืนที่ใต้โค้งในการท านายการเจ็บป่วยจากความ
ร้อน ระหว่างวิธีการใช้ระดับคะแนน และ วิธีการใช้สีสัญลักษณ์ พบว่า วิธีการใช้สีสัญลักษณ์มีพ้ืนที่ใต้
โค้ง สามารถจ าแนกกลุ่มเสี่ยงสูงและกลุ่มเสี่ยงต่ า ได้ร้อยละ 58.6 (95%CI 25.6 -64.6) วิธีการใช้
ระดับคะแนนมีพ้ืนที่ใต้โค้ง สามารถจ าแนกกลุ่มเสี่ยงสูงและกลุ่มเสี่ยงต่ า ได้ ร้อยละ 72.4(95% CI 
62.3 - 73.4) เมื่อประเมินความแตกต่างของพ้ืนที่ใต้โค้ง พบว่า วิธีการใช้ระดับคะแนนสามารถจ าแนก
กลุ่มเสี่ยงสูงและกลุ่มเสี่ยงต่ า ได้ดีกว่า วิธีการใช้สีสัญลักษณ์แบบเดิม เท่ากับ ร้อยละ 13.8 (95%CI -
7.1 - 43.4) แต่ไม่มีความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ แสดงถึงการใช้ระดับคะแนน สามารถใช้
เป็นมาตรการเสริมหรือใช้ร่วมกัน หรือใช้แทนสีสัญลักษณ์แบบเดิมได้ แสดงดังตารางที่ 1 
ตำรำงท่ี 1  
ความแตกต่างของพ้ืนที่ใต้โค้ง ระหว่างวิธีการใช้สีสัญลักษณ์ และการใช้ระดับคะแนน ในผลัดที่ 2/63 

วิธีกำร กล่มเสี่ยงต่ ำ 
(จ ำนวน (ร้อยละ)) 

กลุ่มเสี่ยงสูง (จ ำนวน 
(ร้อยละ))  

AUROC (95%CI)  ∆AUROC 
(95%CI)  

ใช้สีสัญลักษณ์ 
(แบบเดิม)  

1124 (73.8)  399 (26.2)  58.6 (52.6 - 64.6)  13.8 (-7.1 - 43.4)  

ใช้ระดับ
คะแนน 

1197 (78.6) 326 (21.4)  72.4 (66.9 -78.0)  

 
2 กำรประเมินผลแบบจ ำลองในผลัดที่ 1/64 
 จากการประเมินผลความแตกต่างของพ้ืนที่ใต้โค้งในการท านายการเจ็บป่วยจากความ
ร้อน ระหว่างวิธีการใช้ระดับคะแนน และ วิธีการใช้สีสัญลักษณ์ พบว่า วิธีการใช้สีสัญลักษณ์มีพ้ืนที่ใต้
โค้ง สามารถจ าแนกกลุ่มเสี่ยงสูงและกลุ่มเสี่ยงต่ า ได้ร้อยละ 47.3 (34.8 - 59.7) วิธีการใช้ระดับ 
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ภำคผนวก ง 
ผลกำรวิเครำะห์ประเมินคุณภำพของแบบจ ำลองด้วยวิธีหำควำมแตกต่ำงของพื้นที่ใต้

โค้ง (∆ AUROC) (ต่อ) 
 
คะแนนมีพ้ืนที่ใต้โค้ง สามารถจ าแนกกลุ่มเสี่ยงสูงและกลุ่มเสี่ยงต่ า ได้ ร้อยละ 43.7 (31.5 -55.9)  
เมื่อประเมินความแตกต่างของพ้ืนที่ใต้โค้ง พบว่า วิธีการใช้สีสัญลักษณ์แบบเดิม สามารถจ าแนกกลุ่ม
เสี่ยงสูงและกลุ่มเสี่ยงต่ า ได้ดีกว่า วิธีการใช้ระดับคะแนนเท่ากับ ร้อยละ 3.6 (-63.4 - 70.6) แต่ไม่มี
ความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ แสดงถึงการใช้ระดับคะแนน สามารถใช้เป็นมาตรการเสริม
หรือใช้ร่วมกัน หรือใช้แทนสีสัญลักษณ์แบบเดิมได้  แสดงดังตารางที่ 2 
ตำรำงท่ี 2  
ความแตกต่างของพ้ืนที่ใต้โค้ง ระหว่างวิธีการใช้สีสัญลักษณ์ และการใช้ระดับคะแนน ในผลัดที่ 1/64 

วิธีกำร กล่มเสี่ยงต่ ำ 
(จ ำนวน (ร้อยละ)) 

กลุ่มเสี่ยงสูง (จ ำนวน 
(ร้อยละ))  

AUROC (95%CI)  ∆AUROC 
(95%CI)  

ใช้สีสัญลักษณ์ 
(แบบเดิม)  

624 (80.4) 152 (19.6)  47.3 (34.8 - 59.7) 3.6 (-63.36 -70.56 

ใช้ระดับ
คะแนน 

592 (76.3)  184 (23.7)  43.7 (31.5 -55.9)   

 
3 กำรประเมินผลแบบจ ำลองในผลัดที่ 2/64 
 จากการประเมินผลความแตกต่างของพ้ืนที่ใต้โค้งในการท านายการเจ็บป่วยจากความ
ร้อน ระหว่างวิธีการใช้ระดับคะแนน และ วิธีการใช้สีสัญลักษณ์ พบว่า วิธีการใช้สีสัญลักษณ์มีพ้ืนที่ใต้
โค้ง สามารถจ าแนกกลุ่มเสี่ยงสูงและกลุ่มเสี่ยงต่ า ได้ร้อยละ 55.1 (32.7 -77.5)  วิธีการใช้ระดับ
คะแนนมีพ้ืนที่ใต้โค้ง สามารถจ าแนกกลุ่มเสี่ยงสูงและกลุ่มเสี่ยงต่ า ได้ ร้อยละ 60.0 (41.1- 78.6)  
เมื่อประเมินความแตกต่างของพ้ืนที่ใต้โค้ง พบว่า วิธีการใช้ระดับคะแนน สามารถจ าแนกกลุ่มเสี่ยงสูง
และกลุ่มเสี่ยงต่ า ได้ดีกว่า วิธีการใช้สีสัญลักษณ์ เท่ากับ ร้อยละ 4.9 (-64.1 - 54.3) แต่ไม่มีความ
แตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ แสดงถึงการใช้ระดับคะแนน สามารถใช้เป็นมาตรการเสริมหรือใช้
ร่วมกัน หรือใช้แทนสีสัญลักษณ์แบบเดิมได้ แสดงดังตารางที่ 3 
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ภำคผนวก ง 
ผลกำรวิเครำะห์ประเมินคุณภำพของแบบจ ำลองด้วยวิธีหำควำมแตกต่ำงของพื้นที่ใต้

โค้ง (∆ AUROC) (ต่อ) 
 

ตำรำงท่ี 3  แสดงความแตกต่างของพ้ืนที่ใต้โค้ง ระหว่างวิธีการใช้สีสัญลักษณ์ และการใช้ระดับ
คะแนน ในผลัดที่ 2/64 

วิธีกำร กล่มเสี่ยงต่ ำ 
(จ ำนวน (ร้อยละ)) 

กลุ่มเสี่ยงสูง (จ ำนวน 
(ร้อยละ))  

AUROC 
(95%CI)  

∆AUROC 
(95%CI)  

ใช้สีสัญลักษณ์ 
(แบบเดิม)  

430  (34.3)  823 (65.7) 55.1 (32.7 - 
77.5)  

-4.9 (-64.1 - 54.3) 

ใช้ระดับคะแนน 1022 (81.6)  231 (18.4) 60.0 (41.4 - 
78.6)  

 

4 กำรประเมินผลแบบจ ำลองในผลัดที่ 2/63 และ 1/64 
 จากการประเมินผลความแตกต่างของพ้ืนที่ใต้โค้งในการท านายการเจ็บป่วยจากความ
ร้อน ระหว่างวิธีการใช้ระดับคะแนน และ วิธีการใช้สีสัญลักษณ์ พบว่า วิธีการใช้สีสัญลักษณ์มีพ้ืนที่ใต้
โค้ง สามารถจ าแนกกลุ่มเสี่ยงสูงและกลุ่มเสี่ยงต่ า ได้ร้อยละ 56.0 (50.5 - 61.5)  วิธีการใช้ระดับ
คะแนนมีพ้ืนที่ใต้โค้ง สามารถจ าแนกกลุ่มเสี่ยงสูงและกลุ่มเสี่ยงต่ า ได้ ร้อยละ  66.1 (60.7 - 71.4)  
เมื่อประเมินความแตกต่างของพ้ืนที่ใต้โค้ง พบว่า วิธีการใช้ระดับคะแนน สามารถจ าแนกกลุ่มเสี่ยงสูง
และกลุ่มเสี่ยงต่ า ได้ดีกว่า วิธีการใช้สีสัญลักษณ์ เท่ากับ ร้อยละ 10.1 (-0.56 - 0แต่ไม่มีความแตกต่าง
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ แสดงถึงการใช้ระดับคะแนน สามารถใช้เป็นมาตรการเสริมหรือใช้ร่วมกัน 
หรือใช้แทนสีสัญลักษณ์แบบเดิมได้ แสดงดังตารางที่ 4 
ตำรำงท่ี 4 ความแตกต่างของพ้ืนที่ใต้โค้ง ระหว่างวิธีการใช้สีสัญลักษณ์ และการใช้ระดับคะแนน ใน
ผลัดที่ 2/63 และ 1/64 

วิธีการ กล่มเสี่ยงต่ า 
(จ านวน (ร้อยละ)) 

กลุ่มเสี่ยงสูง (จ านวน 
(ร้อยละ))  

AUROC (95%CI)  ∆AUROC 
(95%CI)  

ใช้สีสัญลักษณ์ 
(แบบเดิม)  

1700 (76.7)  517 (23.3)  56.0 (50.5 -61.5) - 10.1 (- 56.0 - 
35.7) 

ใช้ระดับคะแนน 1720 (77.6) 497 (22.4)  66.1 (60.7 -71.4)   
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ประวัติผู้เขียน 
 

ชื่อ พันเอกคทาวุธ ดีปรีชา  
วุฒิการศึกษา ปีการศึกษา 2543: แพทยศาสตร์บัณฑิต 

วิทยาลัยแพทยศาสตร์พระมงกุฎเกล้า 
ปีการศึกษา 2548: วิทยาศาสตร์มหาบัณฑิต 
(สาขาอาชีวเวชศาสตร์) ,จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
ปีการศึกษา 2549: วุฒิบัตรแพทย์ผู้ช านาญในการ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรม สาขาเวชศาสตร์ป้องกัน แขนง
อาชีวเวชศาสตร์ ,แพทยสภา 
ปีการศึกษา 2551: ชั้นนายพัน เหล่าทหารแพทย์ รุ่นที่ 53 
โรงเรียนเสนารักษ์ กรมแพทย์ทหารบก 
ปีการศึกษา 2554: หลักสูตรหลักประจ า ชุดที่ 89 
โรงเรียนเสนาธิการทหารบก 
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วิทยาลัยการทัพบก 
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