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Abstract Outcome of Threatment of Hypertensive Patients at Thamai hospital
Chanthaburi.
Pairao   Petcharapirat  M.D.*
Thamai Hospital, Chanthaburi Province,Thailand
J Prapokklao Hosp Clin Med Educat Center 2008;25:140-147.

Objective : To study the result of threatment of hypertensive patients at Thamai hospital that
55 achive the target of blood pressure of Thai hypertension association guidelines.

Material and Methods : The descriptive study Six hundred and thirty three hypertensive patients
without diabetic mellitus or kidney disease who attended at Hypertensive
outpatients care of Thamai Hospital between October to December 2007 were
reviewed

Result : Only 47.0 percent had controlled hypertension according to updated Thai
hypertension association guidelines that set the treatment goal for individuals with
hypertension without other compelling conditions (ie.,diabetes mellitus,chronic
kidney disease) is blood pressure < 140/90 mmHg. More than half of patiens (77.13
percent) who were achieved blood pressure control require 2 or more
antihypertensive agents from different drug classes. In this study, Thiazide type
diuretics are the most common antihypertensive agents were using and Calcium
channel blockers are the second most common.

Conclusion : The control rate of hypertensive patients treated at hyprtension clinic Thamai
hospital was 47.0 percent

∫∑π”
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„π√–∫∫µà“ß Ê ‡™àπ À—«„®·≈–À≈Õ¥‡≈◊Õ¥ À≈Õ¥‡≈◊Õ¥„π

 ¡Õß ‚√§‰µ«“¬ ‡ªìπµâπ ®“°°“√»÷°…“ „π cardiovascular

events æ∫ºŸâªÉ«¬∑’Ë¡’§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß∂÷ß 1 „π 2  à«π

‚√§À≈Õ¥‡≈◊Õ¥ ¡Õß®–æ∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿßª√–¡“≥

2 „π 3

´÷ Ëßæ∫«à“‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß‡ªìπ “‡Àµÿ

 ”§—≠∂÷ß√âÕ¬≈– 70 µàÕ°“√‡°‘¥Õ—¡æ“µ·≈–Àπ÷Ëß„π “¡

µàÕ°“√‡°‘¥‚√§À—«„®¢“¥‡≈◊Õ¥§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß∑”„Àâ

‡°‘¥°“√∑”≈“¬¢Õßºπ—ßÀ≈Õ¥‡≈◊Õ¥·≈–¡’°“√∑”≈“¬

Õ«—¬«–‡ªÑ“À¡“¬ ‚¥¬¡’¢âÕ¡Ÿ≈æ∫«à“ §«“¡‡ ’Ë¬ßµàÕ°“√

‡°‘¥‚√§À—«„®·≈–À≈Õ¥‡≈◊Õ¥®–‡æ‘Ë¡‡ªìπ 2 ‡∑à“ ∑ÿ° Ê

20 ¡¡.ª√Õ∑ ¢Õß systolic blood pressure (SBP) À√◊Õ

10 ¡¡.ª√Õ∑ ¢Õß diastolic bolld pressure (DBP) ∑’Ë

‡æ‘Ë¡¢÷Èπ„π°≈ÿà¡ºŸâ∑’Ë¡’Õ“¬ÿ 40 - 70 ªï µ≈Õ¥™à«ß§«“¡¥—π

‚≈À‘µµ—Èß·µà 115/75 ¡¡.ª√Õ∑ ®π∂÷ß 185/115 ¡¡.ª√Õ∑3

‚¥¬Õ—µ√“‡ ’Ë¬ß®–‡æ‘Ë¡¡“°¢÷Èπ™—¥‡®π‡¡◊ËÕ§«“¡¥—π‚≈À‘µ >

140/90 ¡¡.ª√Õ∑4 ·≈–°“√√—°…“§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß

 “¡“√∂≈¥Õ—µ√“°“√‡°‘¥Õ—¡æ“µ‰¥â√âÕ¬≈– 35 - 40, ≈¥

°“√‡°‘¥¿“«–°≈â“¡‡π◊ÈÕÀ—«„®µ“¬‰¥â√âÕ¬≈– 20 - 25 ·≈–

≈¥°“√‡°‘¥¿“«–À—«„®≈â¡‡À≈«‰¥â¡“°°«à“√âÕ¬≈– 505

¥—ßπ—Èπ °“√≈¥§«“¡¥—π‚≈À‘µ‡æ◊ËÕ„Àâ‡°‘¥ª√–‚¬™πå¥—ß°≈à“«

µ“¡¢âÕ·π–π”„π°“√¥Ÿ·≈√—°…“ºŸâªÉ«¬‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ

 Ÿß‚¥¬ ¡“§¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß·Ààßª√–‡∑»‰∑¬ ‡ªÑ“

À¡“¬¢Õß°“√√—°…“§◊Õ ®–µâÕß√—°…“„Àâ¡’√–¥—∫§«“¡¥—π

‚≈À‘µµË”°«à“ 140/90 ¡¡.ª√Õ∑ ·≈–„πºŸâªÉ«¬§«“¡¥—π

‚≈À‘µ Ÿß∑’Ë¡’‚√§‡∫“À«“πÀ√◊Õ‚√§‰µ√à«¡¥â«¬®–µâÕß≈¥

√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ„ÀâµË”°«à“ 130/80 ¡¡.ª√Õ∑6,7

¥—ßπ—Èπ °“√∑’Ë “¡“√∂§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ„ÀâÕ¬Ÿà

„π‡°≥±å∑’Ë¥’®–∑”„Àâ “¡“√∂≈¥°“√‡°‘¥¿“«–·∑√° ấÕπ

µà“ßÊ‰¥âÕ¬à“ß™—¥‡®πÕ“∑‘ ‡™àπ ‚√§À≈Õ¥‡≈◊Õ¥ ¡Õß ‚√§

°≈â“¡‡π◊ÈÕÀ—«„®¢“¥‡≈◊Õ¥ ‡ªìπµâπ

·µà®“°√“¬ß“π°“√»÷°…“æ∫«à“ ¡’ºŸâªÉ«¬‚√§

§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß‡æ’¬ß§√÷Ëß‡¥’¬«∑’Ë√Ÿâ«à“µπ‡Õß‡ªìπ·≈–¡’

‡æ’¬ß§√÷ËßÀπ÷Ëß¢ÕßºŸâªÉ«¬‡∑à“π—Èπ∑’Ë ‰¥â√—∫°“√√—°…“ ¡Ë”‡ ¡Õ

·≈–„π°≈ÿà¡∑’Ë ‰¥â√—∫°“√√—°…“¡’‡æ’¬ß§√÷Ëß‡¥’¬«∑’Ë “¡“√∂

§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬8 ®÷ß‡ªìπ∑’Ë¡“¢Õß

°“√»÷°…“π’È ‡æ◊ËÕ∑’Ë®–‰¥â∑√“∫«à“ºŸâªÉ«¬§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß

∑’ Ë§≈‘π‘°‡©æ“–‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß¢Õß‚√ßæ¬“∫“≈

∑à“„À¡à ‰¥â√—∫°“√√—°…“§«“¡¥—π‚≈À‘µ∂÷ß‡ªÑ“À¡“¬µ“¡

§”·π–π”¢Õß  ¡“§¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß·Ààßª√–‡∑»‰∑¬

À√◊Õ‰¡à ‡∑à“‰√ ·≈–„™â¬“„π°“√√—°…“‡æ◊ËÕ§«∫§ÿ¡√–¥—∫

§«“¡¥—π‚≈À‘µÕ¬à“ß‰√ ‡æ◊ËÕπ”º≈‰ª Ÿà°“√æ—≤π“·≈–

ª√—∫°“√¥Ÿ·≈√—°…“ºŸâªÉ«¬§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß¢Õß‚√ßæ¬“∫“≈

∑à“„À¡à „Àâ¡’ª√– ‘∑∏‘¿“æ‡æ‘Ë¡¢÷ÈπµàÕ‰ª

«‘∏’°“√»÷°…“
∑”°“√»÷°…“«‘®—¬‡™‘ßæ√√≥“(Descriptive

study) ‚¥¬ª√–™“°√∑’Ë»÷°…“§◊ÕºŸâªÉ«¬‚√§§«“¡¥—π Ÿß∑’Ë

‰¡à¡’‚√§√à«¡ §◊Õ ‚√§‡∫“À«“π À√◊Õ ‚√§‰µ ·≈–¡“

√—°…“∑’Ë§≈‘π‘°‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß ‚√ßæ¬“∫“≈∑à“„À¡à

√–À«à“ß«—π∑’Ë 1 µÿ≈“§¡- 31 ∏—π«“§¡ æ.».2550 ‡ªìπ

√–¬–‡«≈“ 3 ‡¥◊Õπ ·≈–§—¥‡≈◊Õ°ºŸâ∑’Ë¢“¥°“√√—∫¬“

√—°…“ÕÕ°‰ª®“°°≈ÿà¡»÷°…“

°“√«‘π‘®©—¬§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß „™â§à“ systolic

blood pressure µ—Èß·µà 140 ¡‘≈≈‘‡¡µ√ª√Õ∑ ¢÷Èπ‰ª·≈–

À√◊Õ diastolic blood pressure µ—Èß·µà 90 ¡‘≈≈‘‡¡µ√

ª√Õ∑¢÷Èπ‰ª ´÷ËßºŸâªÉ«¬µâÕßπ—Ëßæ—°Õ¬à“ßπâÕ¬ 5 π“∑’ °àÕπ

∑”°“√«—¥

™π‘¥¢Õß¬“≈¥§«“¡¥—π‚≈À‘µ∑’Ë„™â√—°…“ºŸâªÉ«¬

§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß¢Õß‚√ßæ¬“∫“≈∑à“„À¡à ‰¥â·°à

°≈ÿà¡¬“ ¢—∫ªí  “«– (Thiazide type diuretic)

: Hydrochlorothiazide (HCTZ)

°≈ÿà¡¬“ β - Blocder : atenolol, propranolol

°≈ÿà¡¬“ Angiotensin Converting Enzyme

Inhibitor (ACEI) : enalapril

°≈ÿà¡¬“ Calcium Channel Blocker (CCB) :

amlodepine

ºŸâ«‘®—¬‰¥â∑”°“√‡°Á∫¢âÕ¡Ÿ≈®“°∑–‡∫’¬πª√–«—µ‘

ºŸâªÉ«¬πÕ°‰¥â·°à ‡æ» Õ“¬ÿ √–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß

®”π«π·≈–™π‘¥¢Õß¬“∑’Ë„™â√—°…“§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß ®“°

π—Èππ”¡“ «‘‡§√“–Àå¢âÕ¡Ÿ≈∑“ß ∂‘µ‘ ‚¥¬„™â Pearson Chi-

Square
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º≈°“√»÷°…“
ºŸâªÉ«¬§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß∑’Ë ‰¡à ‰¥â‡ªìπ‚√§‡∫“À«“π

À√◊Õ‚√§‰µ∑’Ë¡“√—∫°“√√—°…“µ“¡π—¥∑’Ë§≈‘π‘°æ‘‡»…‚√§

§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß¢Õß‚√ßæ¬“∫“≈∑à“„À¡à µ—Èß·µà«—π∑’Ë

1µÿ≈“§¡ ∂÷ß 31 ∏—π«“§¡ æ.». 2550 ∑—ÈßÀ¡¥ 623 √“¬

‡ªìπºŸâªÉ«¬À≠‘ß 378 √“¬ §‘¥‡ªìπ√âÕ¬≈– 60.67 ‡ªìπ

ºŸâªÉ«¬™“¬ 245 √“¬ §‘¥‡ªìπ√âÕ¬≈– 39.33 Õ“¬ÿ√–À«à“ß

21 - 92 ªï Õ“¬ÿ‡©≈’Ë¬ 60.14 ªï

√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ«—π¡“√—∫°“√√—°…“À≈—ß‰¥â

π—Ëßæ—°·≈â«Õ¬à“ßπâÕ¬ 5 π“∑’ °àÕπ°“√«—¥‚¥¬·∫àß‡ªìπ°

≈ÿà¡ºŸâªÉ«¬∑’Ë¡’ √–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µµ“¡‡ªÑ“À¡“¬¢Õß°“√

√—°…“§◊Õ < 140/90 ¡¡.ª√Õ∑ ·≈–‰¡à ‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬

§◊Õ ≥140/90 ¡¡.ª√Õ∑ ‰¥â· ¥ß¢âÕ¡Ÿ≈¥—ß µ“√“ß∑’Ë 1
æ∫«à“¡’ ºŸâªÉ«¬‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß ∑’Ë§«∫§ÿ¡

√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬ §◊Õ < 140/90 ¡’

®”π«π 293 √“¬ (√âÕ¬≈– 47.0) ·≈– §«∫§ÿ¡‰¡à ‰¥âµ“¡

‡ªÑ“À¡“¬ 330 √“¬ (√âÕ¬≈– 53.0)

µàÕ¡“‰¥â·∫àß√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ¢≥–∑’Ë ‰¥â√—∫

°“√√—°…“µ“¡·π«∑“ß¢Õß  ¡“§¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß

·Ààßª√–‡∑»‰∑¬ ‡ªìπ 6 √–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ¥—ß· ¥ß

„πµ“√“ß∑’Ë 2
µ“√“ß∑’Ë 1

      √–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ ºŸâªÉ«¬À≠‘ß ºŸâªÉ«¬™“¬ √«¡ºŸâªÉ«¬∑—ÈßÀ¡¥

®”π«π (√âÕ¬≈–) ®”π«π (√âÕ¬≈–) ®”π«π (√âÕ¬≈–)

  µ“¡‡ªÑ“À¡“¬ < 140/90 ¡¡.ª√Õ∑ 182 (48.1) 111 (45.3) 293 (47.0)

  ‰¡à ‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬ ( 140/90 ¡¡.ª√Õ∑ 196(51.9) 134 (54.7) 330 (53.0)

     √«¡ 378(100) 245(100) 623(100)

µ“√“ß∑’Ë 2 ®”π«πºŸâªÉ«¬µ“¡√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ·≈–§«“¡ —¡æ—π∏å¢Õß‡æ»µàÕ°“√§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ

              √–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ ºŸâªÉ«¬À≠‘ß ºŸâªÉ«¬™“¬ √«¡ºŸâªÉ«¬∑—ÈßÀ¡¥

®”π«π (√âÕ¬≈–) ®”π«π (√âÕ¬≈–) ®”π«π (√âÕ¬≈–)

Optimal <120 ·≈– <80 29 (7.7) 12 (4.9) 41 (6.6)

Normal SBP 120-129 ·≈–/À√◊Õ DBP 80-84 ¡¡.ª√Õ∑ 47(12.4) 40 (16.3) 87 (14)

High normal SBP 130-139 ·≈–/À√◊Õ DBP 85-89 ¡¡.ª√Õ∑ 66(17.5) 42 (17.1) 108 (17.3)

Grade 1 hypertension (mild) SBP 140-159 ·≈–/À√◊Õ 168 (44.4) 97 (39.6) 265 (42.5)

DBP 90-99 ¡¡.ª√Õ∑

Grade 2 hypertension (moderate) SBP 160-179 ·≈–/À√◊Õ 61 (16.1) 47 (19.2) 108 (17.3)

DBP 100-109 ¡¡.ª√Õ∑

Graatede 3 hypertension (severe) SBP ≥180 ·≈–/À√◊Õ 7 (1.9) 7 (2.9) 14 (2.2)

DBP ≥110 ¡¡.ª√Õ∑

    √«¡ 378 (100) 245(100) 623 (100)

Pearson Chi-Square = 5.647, df = 5, P-value = 0.342
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æ∫«à“™à«ßÕ“¬ÿ 70 ªï¢÷Èπ‰ª¡’®”π«πºŸâªÉ«¬ Ÿß ÿ¥

172 √“¬(√âÕ¬≈– 27.6) πâÕ¬∑’Ë ÿ¥„π™à«ßÕ“¬ÿ πâÕ¬°«à“ 50

ªï 139 √“¬ (√âÕ¬≈–22.3) ·≈–®“°¢âÕ¡Ÿ≈· ¥ß«à“ ∑ÿ°

™à«ßÕ“¬ÿ®–¡’√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µÕ¬Ÿà„π√–¥—∫ Grade 1(mild)

 Ÿß ÿ¥ ‡À¡◊Õπ°—π

·≈–‰¡àæ∫§«“¡·µ°µà“ßÕ¬à“ß¡’π—¬ ”§—≠ ∑“ß

 ∂‘µ‘ µ“¡√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ·≈–°≈ÿà¡Õ“¬ÿ (P >0.05)

µàÕ¡“‰¥âπ”¢âÕ¡Ÿ≈®”π«π™π‘¥¢Õß¬“≈¥§«“¡

¥—π‚≈À‘µµ—Èß·µà 1 ∂÷ß 4 ™π‘¥ ·≈–°≈ÿà¡ºŸâªÉ«¬∑’Ë ‰¥â√—∫¬“

·¬°‡ªìπ°≈ÿà¡∑’Ë§«∫§ÿ¡√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¥âµ“¡‡ªÑ“

À¡“¬·≈–‰¡à ‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬ ¡“«‘‡§√“–Àå¢âÕ¡Ÿ≈√à«¡°—π

¥—ßµ“√“ß∑’Ë 4

æ∫«à“®”π«πºŸâªÉ«¬‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß  à«π

¡“°¡’√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ Õ¬Ÿà„π Grade 1 (mild) ·≈–

‡æ»À≠‘ß à«π„À≠à (√âÕ¬≈– 44.4) ¡’√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ

Õ¬Ÿà„π Grade 1 (mild) ‡™àπ‡¥’¬« ‡æ»™“¬ (√âÕ¬≈– 39.6)

·≈–‰¡àæ∫§«“¡·µ°µà“ßÕ¬à“ß¡’π—¬ ”§—≠ ∑“ß ∂‘µ‘ ¢Õß

§«“¡ —¡æ—π∏å√–À«à“ß√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ·≈–‡æ» (P

>0.05)

·≈–‡¡◊ ËÕ®—¥°≈ÿ à¡ºŸ âªÉ«¬‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß

µ“¡™à«ßÕ“¬ÿ ·≈–µ“¡√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¥â¢âÕ¡Ÿ≈

· ¥ßµ“¡µ“√“ß∑’Ë 3

µ“√“ß∑’Ë 3 · ¥ß®”π«πºŸâªÉ«¬‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿßµ“¡√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ·≈–µ“¡™à«ßÕ“¬ÿ

    √–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ Õ“¬ÿ Õ“¬ÿ Õ“¬ÿ Õ“¬ÿ √«¡ºŸâªÉ«¬

πâÕ¬°«à“ 50 ªï 50-59 ªï 70 ªï¢÷Èπ‰ª ∑—ÈßÀ¡¥

®”π«π

√âÕ¬≈–

Optimal <120 ·≈– <80 7(5) 7(4.4) 16(10.5) 11(6.4) 41(6.6)

Normal SBP 120-129 ·≈–/À√◊Õ 20(14.4) 21(13.2) 22(14.4) 24(14.0) 87(14)

DBP 80-84 ¡¡.ª√Õ∑

High normal SBP 130-139 ·≈–/À√◊Õ 16(11.5) 28(17.6) 31(20.3) 33(19.2) 108(17.3)

DBP 85-89 ¡¡.ª√Õ∑

Grade 1 hypertension (mild) SBP 140-159 63(45.3) 75(47.2) 59(38.6) 68(39.5) 265(42.5)

·≈–/À√◊Õ DBP 90-99 ¡¡.ª√Õ∑

Grade 2 hypertension (moderate) SBP 27(19.4) 27(17) 24(15.7) 30(17.4) 108(17.3)

160-179 ·≈–/À√◊Õ DBP 100-109 ¡¡.ª√Õ∑

Graatede 3 hypertension (severe) SBP ≥ 6(4.3) 1(0.6) 1(0.7) 6(3.5) 14(2.2)

180 ·≈–/À√◊Õ DBP ≥110 ¡¡.ª√Õ∑

   √«¡ 139(22.3) 159(25.5) 153(24.6) 172(27.6) 623(100)

Pearson Chi-Square = 19.079, df = 15, P-value = 0.210
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º≈°“√»÷°…“æ∫«à“ºŸâªÉ«¬ à«π„À≠à°«à“§√÷ËßÀπ÷Ëß

§◊Õ √âÕ¬≈– 69.80 ‰¥â√—∫¬“≈¥§«“¡¥—π¡“°°«à“ 1 ™π‘¥

·≈–√âÕ¬≈– 30.2 ‰¥â√—∫¬“≈¥§«“¡¥—π 1 ™π‘¥ ·≈–‡¡◊ËÕ

‡ª√’¬∫‡∑’¬∫®”π«π™π‘¥¢Õß¬“∑’Ë„™â√—°…“§«“¡¥—π‚≈À‘µ

„π∑—Èß 2 °≈ÿà¡ æ∫«à“ºŸâªÉ«¬°≈ÿà¡∑’Ë ‰¥â√—∫¬“≈¥§«“¡¥—πµ—Èß

·µà 2 ™π‘¥¢÷Èπ‰ª ¡’®”π«πºŸâªÉ«¬∑’Ë§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ

‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬¡“°°«à“ ‡¡◊ËÕ‡ª√’¬∫‡∑’¬∫°—∫ºŸâªÉ«¬∑’Ë

‰¥â√—∫¬“ 1 ™π‘¥ ¥—ß· ¥ß„πµ“√“ß∑’Ë 4 ·≈–®“°°“√

«‘‡§√“–Àå∑“ß ∂‘µ‘æ∫§«“¡ —¡æ—π∏å¢Õß®”π«π™π‘¥¢Õß

¬“≈¥§«“¡¥—π‚≈À‘µ°—∫®”π«π¢ÕßºŸâªÉ«¬∑’Ë§«∫§ÿ¡√–¥—∫

§«“¡¥—π‚≈À‘µ∑’Ë ‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬ (P=0.000)

™π‘¥¢Õß¬“∑’Ë„™â√—°…“§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß¡“°

∑’Ë ÿ¥§◊Õ ¬“°≈ÿà¡ Thiazide type diuretic √Õß≈ß¡“§◊Õ

¬“°≈ÿà¡ CCB, β - blocker, ACEI µ“¡≈”¥—∫ ·≈–„π°≈ÿà¡

∑’Ë ‰¥â√—∫¬“ 2 ™π‘¥√«¡°—π®–‡ªìπ¬“°≈ÿà¡ Thiazide type

diuretic √à«¡°—∫ CCB ¡“°∑’Ë ÿ¥

«‘®“√≥å
‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß∑’Ëæ∫„π‡«™ªØ‘∫—µ‘¡—°‡ªìπ

°≈ÿà¡∑’Ë ‰¡à¡’ “‡Àµÿ∑’Ë‡√’¬°«à“ Primary hypertension

À√◊Õ essential hypertension ‚¥¬æ∫„π —¥ à«π√âÕ¬≈–

90-959 Õ¬à“ß‰√°Áµ“¡·æ∑¬åµâÕßæ¬“¬“¡ ◊∫À“ “‡Àµÿ

¢Õß‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß‡ ¡Õ‡π◊ ËÕß®“° “‡Àµÿ∫“ß

ª√–°“√ “¡“√∂√—°…“„ÀâÀ“¬¢“¥‰¥â‡™àπ primary

hyperaldosteronism (Connûs syndrome),

hyperthyroidism, hyporthyroidism ‡ªìπµâπ

¡’¢âÕ¡Ÿ≈«à“°“√√—°…“§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß “¡“√∂

≈¥Õ—µ√“°“√‡°‘¥‚√§∑“ß√–∫∫À—«„®·≈–À≈Õ¥‡≈◊Õ¥≈ß‰¥â 9

¥—ßπ—ÈπºŸâ√—°…“®÷ßµâÕßæ¬“¬“¡√—°…“„ÀâºŸâªÉ«¬¡’√–¥—∫§«“¡

¥—π‚≈À‘µ„Àâ ‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬¡“°∑’Ë ÿ¥

®“°°“√»÷°…“π’Èæ∫«à“ºŸâªÉ«¬§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß

∑’Ë ‰¡à ‰¥â‡ªìπ‚√§‡∫“À«“πÀ√◊Õ‚√§‰µ∑’Ë√—∫°“√√—°…“∑’Ë

§≈‘π‘°‡©æ“–‚√§¢Õß‚√ßæ¬“∫“≈∑à“„À¡à ¡’®”π«π 293

√“¬ (√âÕ¬≈– 47) ∑’Ë ‰¥â√—∫°“√√—°…“§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¥â

µ“¡‡ªÑ“À¡“¬µ“¡§”·π–π”¢Õß  ¡“§¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ

 Ÿß·Ààßª√–‡∑»‰∑¬ §◊Õ <140/90 ¡¡.ª√Õ∑ ‡ª√’¬∫‡∑’¬∫

°—∫À≈“¬°“√»÷°…“¢Õßµà“ßª√–‡∑»„°≈â‡§’¬ß°—π10-12

°“√§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ„Àâ ‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬‰¡à

¢÷Èπ°—∫‡æ»ºŸâªÉ«¬·≈–°≈ÿà¡™à«ßÕ“¬ÿ

°≈ÿà¡∑’Ë√—°…“√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¡à ‰¥âµ“¡‡ªÑ“

À¡“¬ ¡’®”π«π 330 √“¬ §‘¥‡ªìπ√âÕ¬≈– 53  à«π„À≠à¡’

√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µÕ¬Ÿà„π Grade 1 (mild)

„π°“√»÷°…“π’È ‰¥â§—¥‡≈◊Õ°ºŸâªÉ«¬∑’Ë¢“¥¬“°àÕπ

¡“√—∫°“√√—°…“„π™à«ß∑’Ë‡°Á∫¢âÕ¡Ÿ≈ÕÕ°‰ª·≈â« ¥—ßπ—Èπ

µ“√“ß∑’Ë 4

               ª√–‡¿∑ºŸâªÉ«¬                             ®”π«π™π‘¥¢Õß¬“≈¥§«“¡¥—π‚≈À‘µ

1 ™π‘¥ 2 ™π‘¥ 3 ™π‘¥ 4 ™π‘¥ √«¡

ºŸâªÉ«¬∑’Ë§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬ 67 (35.6) 67 (48.9) 69 (47.9) 90 (58.4) 293 (47.0)

®”π«π (√âÕ¬≈–)

ºŸâªÉ«¬∑’Ë§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‰¡à ‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬ 121 (64.4) 70 (51.1) 75 (52.1) 64 (41.6) 330(53.0)

®”π«π (√âÕ¬≈–)

         √«¡ 188 (30.2) 137 (22.0) 144(23.1) 154(24.7) 623 (100)

Pearson Chi-Square = 18.082, df = 3, P-value=0.000
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 “‡Àµÿ∑’ËÕ“®∑”„Àâ¬—ß‰¡à “¡“√∂§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¥â

µ“¡‡ªÑ“À¡“¬ §‘¥«à“‡ªìπ®“° 3 ªí®®—¬ §◊Õ

1. ¡’‚√§À√◊Õ¿“«–Õ◊Ëπ√à«¡Õ¬Ÿà¥â«¬ ‚¥¬‰¡à ‰¥â

§âπÀ“‡æ‘Ë¡‡µ‘¡ ‡™àπ ‚√§‰µ‡√◊ÈÕ√—ß ‡æ√“–®“°°“√‡°Á∫

·≈–»÷°…“¢âÕ¡Ÿ≈¡’ºŸâªÉ«¬®”π«π¡“°∑’Ë ‰¡à‡§¬‰¥â√—∫°“√

µ√«®À√◊Õ§âπÀ“ªí®®—¬‡ ’Ë¬ßÕ◊ËπÀ√◊Õ¿“«–∑’Ë¡’Õ«—¬«–‡ªÑ“

À¡“¬∂Ÿ°∑”≈“¬

2.  “‡Àµÿ®“°ºŸâªÉ«¬ ‰¥â·°à °“√ª√—∫‡ª≈’Ë¬π

æƒµ‘°√√¡‡æ◊ËÕ°“√§«∫§ÿ¡√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ¬—ß‰¡à ‰¥â

∑”À√◊Õ∑”‰¡à¥’æÕ ‡™àπ ¬—ß Ÿ∫∫ÿÀ√’Ë ‰¡à§«∫§ÿ¡Õ“À“√∑’Ë¡’

‡°≈◊Õ‚´‡¥’¬¡ Ÿß ¡’§«“¡µ÷ß‡§√’¬¥ ¢“¥°“√ÕÕ°°”≈—ß°“¬

À√◊Õ‰¥â√—∫¬“∑’Ë¡’º≈∑”„Àâ§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß¢÷Èπ ‡™àπ ¬“

·°âª«¥ ≈¥°“√Õ—°‡ ∫ °≈ÿà¡ NSAIDS

3.  “‡Àµÿ®“°·æ∑¬åºŸ â√—°…“‰¡à ‰¥âª√—∫°“√

√—°…“À√◊Õª√—∫¬“≈¥§«“¡¥—π‚≈À‘µ ‡æ◊ËÕ√—°…“∂÷ß‡ªÑ“

À¡“¬„Àâ¡“°∑’Ë ÿ¥ ‰¡à ‰¥â·π–π”À√◊Õ¬È”„Àâ‡ÀÁπ§«“¡ ”§—≠

¢Õß°“√ª√—∫‡ª≈’Ë¬πæƒµ‘°√√¡‡æ◊ËÕ‡æ‘Ë¡ª√– ‘∑∏‘¿“æ„π

°“√§«∫§ÿ¡√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ„Àâ¥’¬‘Ëß¢÷Èπ

‡¡◊ËÕ‡ª√’¬∫‡∑’¬∫ºŸâªÉ«¬ 2 °≈ÿà¡ „π·µà≈–®”π«π

™π‘¥¢Õß¬“æ∫«à“ºŸâªÉ«¬∑’Ë ‰¥â√—∫¬“≈¥§«“¡¥—π‚≈À‘µ¡“°

°«à“ 1 ™π‘¥ ¡’ºŸâªÉ«¬∑’Ë§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¥âµ“¡‡ªÑ“

À¡“¬¡“°°«à“ºŸâªÉ«¬∑’Ë§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¡à ‰¥âµ“¡

‡ªÑ“À¡“¬ ‡¡◊ËÕ‡ª√’¬∫‡∑’¬∫°—∫ºŸâªÉ«¬∑’Ë ‰¥â√—∫¬“≈¥§«“¡

¥—π 1 ™π‘¥ ·≈–· ¥ß‰¥â«à“®”π«π™π‘¥¢Õß¬“≈¥§«“¡

¥—π¡’§«“¡ —¡æ—π∏å°—∫°“√§«∫§ÿ¡√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¥â

µ“¡‡ªÑ“À¡“¬ æ∫«à“°“√„™â¬“≈¥§«“¡¥—πµ—Èß·µà 2 ™π‘¥

¢÷Èπ‰ª10  “¡“√∂§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬

¡“°¢÷Èπ ´÷Ëß‡À¡◊Õπ°—∫°“√»÷°…“„πµà“ßª√–‡∑» æ∫«à“ºŸâ

ªÉ«¬ à«π„À≠à “¡“√∂√—°…“§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¥â∂÷ß‡ªÑ“À¡“¬

<140/90 ¡¡.ª√Õ∑ µâÕß„™â¬“≈¥§«“¡¥—π‚≈À‘µÕ¬à“ßπâÕ¬

2 ™π‘¥ ·≈–¡’√“¬ß“π°“√»÷°…“æ∫«à“°“√„™â¬“≈¥

§«“¡¥—π‚≈À‘µ¢π“¥πâÕ¬À≈“¬™π‘¥√à«¡°—π®–‡æ‘ Ë¡

ª√– ‘∑∏‘¿“æ„π°“√≈¥§«“¡¥—π·≈–≈¥°“√‡°‘¥º≈¢â“ß

‡§’¬ß¢Õß¬“ º≈°“√§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ∑’Ë ‰¥âº≈¥’∑’Ë ÿ¥

‡¡◊ËÕ„™â¬“¢π“¥§√÷ËßÀπ÷Ëß¢Õß¢π“¥ª°µ‘ 3 ™π‘¥√à«¡°—π12

 ”À√—∫§”·π–π”µ“¡  ¡“§¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß

·Ààßª√–‡∑»‰∑¬ 255113 ‰¥â·∫àß√–¥—∫§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß

µ“¡§«“¡√ÿπ·√ß¢Õß§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß„πºŸâ„À≠àÕ“¬ÿ‡°‘π

18 ªï¢÷Èπ‰ª §◊Õ optimal, normal, high normal, grade

1, grade 2 ·≈– grade 3 ‚¥¬∑’Ë¡’¢âÕπà“ π„®‡æ‘Ë¡‡µ‘¡

„π°“√√—°…“‡æ◊ËÕ‡ªìπ°“√ªÑÕß°—π§«“¡‡ ’Ë¬ßµàÕ°“√‡°‘¥

‚√§À—«„®·≈–À≈Õ¥‡≈◊Õ¥„π 10 ªï¢â“ßÀπâ“ §◊Õ °≈ÿà¡ºŸâªÉ«¬

§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß√–¥—∫ normal ·≈– high normal ´÷Ëß

∂â“¡’ 1-2 ªí®®—¬‡ ’Ë¬ß °Á®–‡√‘Ë¡¡’§«“¡‡ ’Ë¬ß < √âÕ¬≈– 15

∂â“¡’ 3 ªí®®—¬‡ ’Ë¬ß¢÷Èπ‰ª‡™àπ MS À√◊Õ OD °Á®–‡√‘Ë¡¡’

§«“¡‡ ’Ë¬ß √âÕ¬≈–15 ∂÷ß < √âÕ¬≈– 20 ¥—ßπ—Èπ §«√‡√‘Ë¡

‡¢â¡ß«¥„π°“√√—°…“ ºŸâªÉ«¬ §«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß„π 2

°≈ÿà¡π’È‡æ‘Ë¡¢÷Èπ

 ”À√—∫°“√√—°…“ §«√‡πâπ§«“¡ ”§—≠Õ—π¥—∫

·√°§◊Õ°“√ª√—∫‡ª≈’Ë¬πæƒµ‘°√√¡ „Àâ∑”∑ÿ°√“¬·¡â„π

√“¬∑’Ë¬—ß‰¡à‡ªìπ‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß °ÁÕ“®ªÑÕß°—πÀ√◊Õ

™–≈Õ°“√‡ªìπ‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß‰¥â 13

°“√„™â¬“≈¥§«“¡¥—π‚≈À‘µ ‰¡à®”‡ªìπµâÕß‡√‘Ë¡„Àâ

¬“∑ÿ°√“¬·≈–„πºŸâªÉ«¬∑’Ë‡ªìπ‚√§§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß∫“ß

√“¬°ÁÕ“®‰¡àµâÕß„™â¬“°Á ‰¥âÀ“° “¡“√∂§«∫§ÿ¡√–¥—∫

§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¥â‚¥¬°“√ª√—∫‡ª≈’Ë¬πæƒµ‘°√√¡

·µà‡¥‘¡·π«∑“ß°“√„Àâ¬“≈¥§«“¡¥—π‚≈À‘µ

·π–π”„Àâ¬“ Thiazide type diuretic °àÕπ‡ªìπ à«π„À≠à

·µà°ÁÕ“®æ‘®“√≥“„™â¬“°≈ÿà¡Õ◊Ëπ°Á‰¥â ‡™àπ ACEI, β-blocker,
CCB À√◊Õ„Àâ¬“ Thiazide type diuretic √à«¡°—∫¬“°

≈ÿà¡¥—ß°≈à“« ·µà ”À√—∫ stage 2 ¢÷Èπ‰ª·π–π”„Àâ„™â¬“

2 ™π‘¥√à«¡°—π ‚¥¬„Àâ Thiazide type diuretic √à«¡°—∫

¬“°≈ÿà¡∑’Ë°≈à“«¢â“ßµâπ‰¥â‡≈¬

‡æ√“–®“°°“√»÷°…“∑’Ë ”§—≠ (ALLHAT) æ∫

«à“‰¡à¡’§«“¡·µ°µà“ß°—π¢ÕßÕ—µ√“°“√µ“¬®“°‚√§

À≈Õ¥‡≈◊Õ¥À—«„®„πºŸâªÉ«¬‚√§‡∫“À«“π·≈–ºŸâªÉ«¬§«“¡

¥—π‚≈À‘µ Ÿß∑’Ë ‰¥â√—∫¬“ ACEI À√◊Õ CCB ‡¡◊ËÕ‡∑’¬∫°—∫

¬“°≈ÿà¡ Thiazide diuretic ®÷ß·π–π”„Àâ„™â¬“°≈ÿà¡ Thiazide

type diuretic ‡ªìπ¬“µ—«·√°„π°“√√—°…“§«“¡¥—π‚≈À‘µ

 Ÿß14

„π°“√»÷°…“π’È™π‘¥¢Õß¬“≈¥§«“¡¥—π‚≈À‘µ∑’Ë„™â

¡“°∑’Ë ÿ¥ §◊Õ ¬“°≈ÿà¡ Thiazide type diuretic √Õß≈ß
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¡“‡ªìπ CCB, β-blocker, ACEI µ“¡≈”¥—∫ ÷́Ëß‡ªìπ°≈ÿà¡

¬“∑’Ë„™â∑—Ë«‰ªµ“¡¡“µ√∞“π6

„πªí®®ÿ∫—π°“√‡≈◊Õ°„™â¬“°≈ÿà¡„¥°àÕπ ‰¡à§àÕ¬¡’

ªí≠À“·≈â« ‡π◊ËÕß®“°ºŸâªÉ«¬ à«π„À≠à ¡—°µâÕß„™â¬“µ—Èß·µà

2 µ—«¢÷Èπ‰ª ‡æ◊ËÕ§«∫§ÿ¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ„Àâ∂÷ß‡ªÑ“À¡“¬

·≈–¡’·π«‚πâ¡∑’Ë®–‡ª≈’Ë¬π‰ª„™â¬“∑’Ë‡ªìπ fixed dose

combination „π‡¡Á¥‡¥’¬«°—π ‡æ◊ËÕ„ÀâºŸâªÉ«¬ “¡“√∂

∑“π¬“‰¥â§√∫µ“¡·æ∑¬å —Ëß ·µà∂â“ºŸâªÉ«¬¡’¢âÕ∫àß™’È„π

°“√„™â¬“°≈ÿà¡µà“ß Ê °Á„Àâ‡≈◊Õ°„™â¬“≈¥§«“¡¥—π‚≈À‘µ

µ“¡¢âÕ∫àß™’È

 √ÿª
ºŸâªÉ«¬§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß∑’Ë ‰¡à ‰¥â‡ªìπ‡∫“À«“πÀ√◊Õ

‚√§‰µ¢Õß‚√ßæ¬“∫“≈∑à“„À¡à  “¡“√∂§«∫§ÿ¡√–¥—∫

§«“¡¥—π‚≈À‘µ‰¥âµ“¡‡ªÑ“À¡“¬µ“¡§”·π–π”¢Õß

 ¡“§¡§«“¡¥—π‚≈À‘µ Ÿß·Ààßª√–‡∑»‰∑¬ ‰¥âª√–¡“≥
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