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บทคัดยอ 

การศึกษามีวัตถุประสงคเพื่อเปรียบเทียบผลการดื่มและไมดื่มน้ํามะเกี๋ยงที่มีตอความดันโลหิต
และ ไขมันในเลือด โดยใชกลุมตัวอยางจํานวน  40 คน จากการไฟฟาฝายผลิตแหงประเทศไทยแมเมาะ 
ลําปาง ที่มีความดันโลหิตมากกวา 90/140 แตไมเกิน 95/160 มม.ปรอท   โดยการสุมแบบ Simple 
Random Sampling   วางแผนการทดลองแบบ Cross over แบบ 2 ซ้ํา  ใหแตละกลุมดื่มน้ํามะเกี๋ยงที่
ผลิตจากสถาบันวิจัยและฝกอบรมการเกษตรลําปาง มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลลานนา วันละ  
330 มล. ทุกวันเปนเวลา  3 เดือน และหยุดดื่มอีก 3 เดือน จํานวน 2 รอบ สลับกัน วัดความดันโลหิต  
ทุก 2 สัปดาห และวัดโคเลสเตอรอลทุกเดือน  ผลการศึกษาพบวา หลังสิ้นสุดโครงการกลุมตัวอยางมี
ความดันโลหิตลดลงเล็กนอยอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) เมื่อเปรียบเทียบกับกอนเขารวม   
โครงการ แตเมื่อเปรียบเทียบในระหวางการศึกษา พบวา ทั้งคาความดันโลหิตและไขมันในเลือดของกลุม
ตัวอยางไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) ระหวางการดื่มและไมดื่มน้ํามะเกี๋ยง 
 
คําสําคัญ: ไขมันในเลือด  ความดันโลหิต  น้าํมะเกี๋ยง 
 
 
Abstract 

The study was aimed to compare the effect of makiang juice drinking and non drinking 
on blood pressure and blood cholesterol. The samples, 40 person, were selected from Electricity 
Authority of Thailand, Mae-Moh, Lampang. The target group was the one who has blood 
pressure between 90/140 to 95/160 mmHg. They were prepared by simple random sampling. 
The cross over experiment with 2 replications of drinking and non drinking of Makiang juice was 
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designed. Makiang juice was provided by Lampang Agricultural Research and Training Centre. 
Sample group drank 330 ml juice every morning for 3 months and stopped drinking for 3 
months. The replications were done by alternate treatment. Blood pressure and blood 
cholesterol of the sample group were checked every 2 weeks and every month, respectively. 
The results showed that after finishing the project blood pressure of sample group were slightly 
decreased significantly different (p<0.05) from before starting the project. It was very interesting 
that there were not significantly different (p<0.05) in both blood pressure and blood cholesterol 
when compared between drinking and non drinking during studying. 
 
Keywords: cholesterol, blood pressure, Makiang juice 

 
 

บทนํา 
มะเกี๋ยง  (Cleistocalyx nervosum (DC.) 

Kostem var. paniala (Roxb.) J. Parn. & P. 
Chantaranothai)  เปนพืชยืนตนที่เปนพืชพ้ืนเมือง
ในโครงการอนุรักษพันธุกรรมพืช ตามโครงการ
พระราชดําริสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ  ที่เมื่อ
นําผลมาทําเปนน้ํามะเกี๋ยง  และไวนมะเกี๋ยง  
พบวามีความฝาดเฝอน และมีกล่ินหอมจากสวน
ของเมล็ด  ความเฝอนของผลไมสวนใหญจะเกิด
จากสารแทนนินซึ่ ง เปนสารประกอบฟนอลิค 
(Phenolic  Compounds)    Riberea – gayon 
และ Glories (1987) พบวา เมื่อรับประทานเขาไป
ในรางกายสารประกอบฟนอลสามารถไปยับย้ังการ
ออกซิไดส LDL – cholesterol  ทําใหหลอดเลือด
เส่ือมชาลง และยับย้ังการสราง  Cyclo – 
oxygenase  ทําใหเกล็ดเลือดจับตัวกันนอยลง และ
ยังมีคุณสมบัติคลายแอสไพริน (กรมการแพทย, 
2539)  นอกจากนี้  ยังชวยลดการเกิดมะเร็ง  
โรคหัวใจได  (Lin,1994) มีผลตอการดูดซึม
แคลเซียม (Rauha, et al. 1999) ในไวนที่มีการ
หมักทั้งเปลือก  เมล็ด  และ กานองุน  โดยเฉพาะ
ไ วน แ ด ง   พบสา รป ร ะกอบฟ นอล ลิ ค  เ ช น 
resveratrol  catechin  และ quercetin  ซึ่งเปนสาร
ที่มีแนวโนมในการชวยลด LDL cholesterol  ยับย้ัง

การแข็งตัวของเกร็ดเลือด และสรางอัตราสวนของ 
HDL ตอ LDL มากขึ้น  (Frankel et al. 1993)  
Cao  et  al. (1997) พบวา resveratrol  quercetin  
และ   สารประกอบฟนอลลิคอื่น ๆ มีความสามารถ
ในการเปนสารแอนตี้ออกซิเดนท  ซึ่งชวยปองกัน
การเปลี่ยนแปลงเซลลไมใหเกิดเปนเซลลมะเร็ง  
แล ะช ว ย ลดก า ร เ กิ ด อ อกซิ เ ด ชั่ น ข อ ง  LDL 
cholesterol   Kamei  et  at. (1995)  พบวา 
anthocyanins  ปริมาณ 5 มก./ลิตร  ชวยลดการ
เกิดเซลลมะเร็งในส่ิงมีชีวิต และแมกนีเซียมสูง  
ชวยในการลดความดันโลหิตในผูที่มีความดันโลหิต
สูงกวาปกติได 

  
สถาบันวิจัยและฝกอบรมการเกษตรลําปาง  

โดยงานวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีการอาหาร  ทํา
การผลิตน้ํามะเกี๋ยงพรอมดื่ม และไวนมะเกี๋ยง   
พบวา น้ํามะเกี๋ยงมีปริมาณสารประกอบฟนอลลิค  
เฉล่ีย  54.10 มก./ลิตร  น้ํามะเกี๋ยงที่เติมเมล็ด
มะเกี๋ยง มีปริมาณสารประกอบฟนอลลิค เฉล่ีย 
65.05 มก./ลิตร และไวนมะเกี๋ยงปริมาณ
สารประกอบฟนอลลิค เฉล่ีย 73.25 มก./ลิตร 
(ดําเนินและเรวดี, 2543) การศึกษามีวัตถุประสงค
เพ่ือศึกษาถึงผลการรับประทานดื่มน้ํามะเกี๋ยงเปน
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อาหารเสริมที่มีตอความดันโลหิต และปริมาณ    
โคเลสเตอรอลในรางกาย และนําผลการศึกษา      
เผยแพรตอผูบริโภค เพ่ือจะไดพัฒนาใหมะเกี๋ยง
เปนพืชเศรษฐกิจของประเทศตอไป 

 
 
อุปกรณและวิธีการศึกษา 

1. วางแผนการคัดเลือกอาสาสมัครจากการ
ไฟฟาฝายผลิตแหงประเทศไทยแมเมาะ ลําปาง ที่มี      
คุณสมบั ติตามเกณฑที่ กํ าหนด  แบบ  Simple 
Random Sampling  วางแผนการทดลองแบบ 
Cross over แบบ 2 ซ้ํา เพ่ือเปรียบเทียบระหวาง
การดื่มน้ํามะเกี๋ยงพรอมดื่มที่สถาบันวิจัยและฝก 
อบรมการเกษตรลําปางผลิตเพ่ือจําหนายและไมดื่ม
น้ํามะเกี๋ยง  ใชกลุมตัวอยางจํานวนกลุมละ 15 คน 
และเพ่ิมอีก รอยละ 30 ของจํานวนตัวอยาง คือ
ประมาณ 5 คน สําหรับกรณีที่จะมีอาสาสมัครออก
จากโครงการกอนกําหนดระยะเวลาการศึกษาวิจัย 
รวมเปน 40 คน  

2. สํารวจและสัมภาษณกลุมตัวอยางที่สนใจ
เขารวมโครงการ โดยการใชแบบสัมภาษณที่ไดทํา
การทดสอบเบื้องตนแลว พรอมทั้งชี้แจงแนวทาง
การศึกษาวิจัยใหทราบ  และใหผู สนใจกรอก       
ใบสมัครเขารวมโครงการ 

3. คัดเลือกอาสาสมัครตามเกณฑ  คือ กลุม
ประชากรที่ไดรับการวินิจฉัยจากแพทยของกอง
การแพทย การไฟฟาฝายผลิตแหงประเทศไทยแม
เมาะ วามีความดันโลหิตสูงตามเกณฑมาตรฐาน
การวินิจฉัยโรคความดันโลหิตสูง คือ ระดับความ
ดันซิสโตลิกมากกวา 140 มม.ปรอทแตไมเกิน 160 
มม.ปรอท หรือความดันไดแอสโตลิกมากกวา 90 
มม.ปรอท แตไมเกิน 95 มม.ปรอท และไมมีประวัติ
ในการรับการรักษาดวยยามากอน นอกจากนี้จะ
คัดเลือกผูที่มีความสมัครใจและมีคุณสมบัติที่
คลายคลึงกันในดาน การศึกษารายไดตอครอบครัว 
นิสัยการบริโภค  นิ สัยการออกกําลังกาย และ
น้ําหนักตัว โดยการใชแบบสอบถาม  

4. แบงอาสาสมัครที่คัดเลือก เปน 2 กลุมโดย
การสุม จํานวนกลุมละ 20 คน ทําการตรวจวัด
ความดันโลหิต ใหกลุมแรก ดื่มน้ํามะเกี๋ยงพรอมดื่ม 
ขนาด 300 มิลลิลิตร กอนรับประทานอาหารเชา  
ชวงเวลาประมาณ 07.00-07.30 น. ติดตอกันทุกวัน 
เปนเวลา 3 เดือน และหยุดรับดื่มเปนเวลา 3 เดือน 
หลังจากนั้นดื่มอีกเปนเวลา 3 เดือน และหยุดดื่มอีก
เปนเวลา 3 เดือน กลุมที่ 2 อีก 20 คน จะยังไมดื่ม
น้ํามะเกี๋ยง ในชวง 3 เดือนแรก แตจะเริ่มดื่มในชวง 
3 เดือนหลัง และหยุดดื่ม 3 เดือน และดื่มอีกใน 3 
เดือนสุดทาย สลับชวงกันกับกลุมตัวอยางกลุมที่ 1 
ทุกๆ 2 สัปดาห ทําการเก็บขอมูลดานความดัน
โลหิต และทุกๆ เดือนทําการเก็บขอมูลดานปริมาณ    
ไขมันในเลือด รวมเปนเวลานาน 12 เดือน ในชวง
ดังกลาวจะทําการนัดหมายกลุมตัวอยางทั้งหมดมา
พบกันเพ่ือแลกเปล่ียนความคิดเห็นและสอบถาม
ความคิดเห็นดานสุขภาพ โดยใชแบบสอบถามและ
บันทึกลงในสมุดบันทกึประจําตัวของอาสาสมัคร   

5.  ประมวลผลขอมูลดานความดันโลหิตและ
ปริมาณไขมันในเลือดของกลุมตัวอยางทั้งหมด
ต้ั งแต เ ริ่ มต น โครงการ  โดยวิ เค ราะหความ
แปรปรวนทางสถิติ  (Analysis of Variance)     
และวิเคราะหความแตกตางของคาเฉล่ียของความ
ดันโลหิตและปริมาณไขมันในเลือดในระหวางการ
ดื่ ม กั บ ไ ม ดื่ ม น้ํ า ม ะ เ กี๋ ย ง  แ ล ะ วิ เ ค ร า ะ ห
ผลเปรียบเทียบระหวางกอนเขาโครงการและสิ้นสุด
โครงการ โดย T-Test โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป 
SAS สําหรับความคิดเห็นดานสุขภาพของกลุม
ตัวอยาง ใชวิธีการทางสถิติแบบเปอรเซ็นไตล และ
ทําการวิเคราะหความสัมพันธของปจจัยที่เกี่ยวของ
กับความพึงพอใจหรือความเห็นของกลุมตัวอยาง 
โดย Chi-Squares โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป 
SPSS 

6.  สรุปผล และรายงาน 
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ผลและวิจารณผลการศึกษา 
1. จํานวนกลุมตัวอยางที่คัดเลือก 
ผลการคัดเลือก พบวา กลุมประชากรสวน

ใหญรอยละ 97.7 เปนเพศชาย มีอายุ 46-50 ป  
รอยละ 53.5 การศึกษาสวนใหญรอยละ 41.9 จบ
การศึกษาระดับ ปวช. รอยละ 81.4 มีสถานภาพ
สมรส มีน้ําหนักระหวาง 50-125 กิโลกรัม โดย 
สวนใหญรอยละ 35.0 มีน้ําหนักระหวาง 71-80 
กิโลกรัม  สวนใหญรอยละ 51.2 ไมเคยสูบบุหรี่  

 
2.  การเก็บตัวอยาง 
แบงกลุมตัวอยางเปน 2 กลุม กลุมที่ 1 มี

จํานวน 22 คน เปนกลุมที่เริ่มดื่มน้ํามะเกี๋ยงในตอน
เชาระหวางเวลา 7.00-10.00 น. กอนอาหารเชา 
จํานวน 330 มล. ทุกวัน เปนเวลา 3 เดือน และ
หยุดดื่มเปนเวลา 3 เดือน หลังจากนั้นดื่มอีกเปน
เวลา 3 เดือน และหยุดดื่มอีกเปนเวลา 3 เดือน ทุก 
2 สัปดาห ทําการตรวจวัดความดันโลหิต และทุก
เดือนทําการตรวจเลือดเพ่ือวัดปริมาณไขมันใน
เลือด 4 ชนิด คือ โคเลสเตอรอล ไขมันโปรตีนที่มี
ความหนาแนนสูง (HDL) ไขมันโปรตีนที่มีความ
หนาแนนต่ํา (LDL) และ ไตรกลีเซอไรด พรอมทั้ง   
ซักถามความพึงพอใจตามแบบสอบถาม   ณ 
สถานพยาบาล กองการแพทย การไฟฟาฝายผลิต
แหงประเทศไทย แมเมาะกลุมที่ 2 มีจํานวน 21 คน 
ในระหวางการเก็บตัวอยาง มีกลุมตัวอยางจํานวน 
2 คน ไดขอออกจากโครงการโดย 1 คนใหเหตุผล
วามีความรูสึกวามีอาการแพ เชน คล่ืนไส หลังการ
ดื่มน้ํามะเกี๋ยงในตอนเชา อีก 1 คน รูสึกวามีผลทํา
ใหสมรรถภาพทางเพศลดลง และนอกจากนั้น ทํา
การเก็บขอมูลไดไมครบตามที่กําหนดไวเนื่องจาก
สภาพการทํางาน และมีการประทวงการแปรรูป
รัฐวิสาหกิจเกิดขึ้น เมื่อครบกําหนดการเก็บขอมูล    
มีกลุมตัวอยางที่สามารถนําขอมูลมาวิเคราะหผล
ทางสถิติไดจํานวน กลุมละ 15 คน รวมเปน       
ตัวอยางทั้งหมด 30 คน  เปนเพศชายทั้งหมด สวน
ใหญมีอายุระหวาง 46-50 ป จํานวนรอยละ 40.00  

อายุ 40-45 ป จํานวนรอยละ 30.00 และอายุ
ระหวาง 51-55 ปจํานวนรอยละ 30.00 กลุม
ตัวอยางเหลานี้รอยละ 52.4 จบการศึกษาระดับ 
ปวช. รอยละ 33.3 จบการศึกษาระดับ ปวส. และ
อีก   รอยละ 14.3 จบการศึกษาระดับปริญญาตรี  
โดย  สวนใหญรอยละ 76.2 มีสถานภาพสมรส รอย
ละ 14.5 เปนโสด และรอยละ9.5 เปนหมาย  สวน
ใหญรอยละ 36.67 มีน้ําหนักระหวาง 71-80 
กิโลกรัม รอยละ 20.00 มีน้ําหนักระหวาง 81-90 
กิโลกรัม รอยละ 16.67 มีน้ําหนักระหวาง 50-60 
กิโลกรัมในจํานวนเทากับน้ําหนักระหวาง 61-70 
กิโลกรัม  รอยละ 6.67 มีน้ําหนักระหวาง 91-100 
กิโลกรัม มีเพียงรอยละ 3.33 ที่มีน้ําหนักมากกวา
100 กิโลกรัม กลุมตัวอยางเหลานี้สวนใหญรอยละ 
33.33 มีความสูง ระหวาง 161-165 เซนติเมตร 
รอยละ 30 สูงมากกวา 170 เซนติเมตร รอยละ 20 
สูงระหวาง 166-170 เซนติเมตร อีกรอยละ 16.67 
สูงระหวาง 155-160 เซนติเมตร นอกจากนี้กลุม
เหลานี้สวนใหญรอยละ 53.33 ไมสูบบุหรี่ รอยละ 
33.33     เคยสูบมากอนแตเลิกสูบแลวในปจจุบัน 
อีกรอยละ 13.33 ยังสูบบุหรี่ในปจจุบัน 

 
3.  ผลการตรวจวัดความดันโลหิต 
จากการตรวจวัดความดันโลหิตของกลุม

ตัวอยางทุก 2 สัปดาห ในระหวางการศึกษา พบวา 
กลุมตัวอยางมีความดันโลหิตที่เปล่ียนแปลงขึ้นลง 
ในชวงเดือนสุดทายของโครงการ พบวา กลุม     
ตัวอยางมีคาความดันโลหิตทั้งคา systolic และ 
diastolic ลดลงจากกอนเขาโครงการ แตกตางกัน
อยางมีนัยสําคัญย่ิงทางสถิติ (P<0.01) โดยการ
วิเคราะหผลทางสถิติแบบ T-test โดยมีคาเฉล่ียของ 
systolic กอนเขาโครงการ 141.67+4.5 มม.ปรอท 
และเมื่อส้ินสุดโครงการ 130.04+8.1 มม.ปรอท 
ค า เ ฉ ล่ี ย ข อ ง  diastolic ก อ น เ ข า โ ค ร ง ก า ร 
91.80+2.40 มม.ปรอท และเมื่อส้ินสุดโครงการ 
88.52+5.34 มม.ปรอท (ตารางที่ 1) โดยมีตัวอยาง
จํานวนรอยละ 70 ที่มีคา systolic ลดลง และ รอย
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ละ 60 มีคา diastolic ลดลง ในจํานวนตัวอยาง
ทั้งหมด รอยละ 13.3 มีคา systolic อยูในเกณฑ
มาตรฐาน คือ มีคาต่ํากวาหรือเทากับ 120 มม.
ปรอท และรอยละ 6.7 ที่มีคา diastolic อยูในเกณฑ
มาตรฐาน คือ ตํ่ากวาหรือเทากับ 80 มม.ปรอท 
(ตารางที่ 2) แตเมื่อเปรียบเทียบคาความดันโลหิต
ในระหวางการศึกษา คือ ระหวางการดื่มน้ํามะเกี๋ยง 
3 เดือน 2 ชวง และการไมดื่มน้ํามะเกี๋ยง 2 ชวง 
สลับกันและทําการวิเคราะหผลตามแผนการทดลอง
แบบ cross over พบวาไมมีความแตกตางกันอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ (P>0.05) ดังตารางที่ 3 

 
4.  ผลการตรวจวัดไขมันในเลือด 
จากการตรวจวัดไขมันในเลือดทุกเดือน ใน

ระหวางการศึกษา พบวา ปริมาณไขมันในเลือด
เฉล่ียของกลุมตัวอยางในเดือนสุดทายของโครงการ 
เมื่อเปรียบเทียบกอนเขาโครงการ ไมแตกตางกัน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P>0.05) ทั้ง
โคเลสเตอรอล ไขมันโปรตีนที่มีความหนาแนนสูง 
(HDL) ไขมันโปรตีนที่มีความหนาแนนต่ํา (LDL) 
และ  ไตรกลีเซอไรด  (ตารางที่ 1 ) โดยมีจํานวน

รอยละ 33.3 ที่มีโคเลสเตอรอลลดลงรอยละ 26.6 มี
ไตรกลีเซอไรดลดลง รอยละ 43.3 มี ไขมันโปรตีนที่
มีความหนาแนนสูงเพ่ิมขึ้น และรอยละ 40.0 ที่มี
ไขมันโปรตีนที่มีความหนาแนนต่ําลดลงจากกอน
เขา โครงการ ในจํานวนกลุมตัวอยางทั้งหมดมี
จํานวนตัวอยางที่มีปริมาณไขมันในเลือดเมื่อส้ินสุด    
โครงการ อยูในมาตรฐาน คือ รอยละ 60 มีไขมัน
ชนิดโคเลสเตอรอล นอยกวาหรือเทากับ 200 มก.
ตอเดซิลิตร  รอยละ 70 มีปริมาณไตรกลีเซอไรด
นอยกวาหรือเทากับ 200 มก.ตอเดซิลิตร  รอยละ 
76.7 มีปริมาณไขมันโปรตีนที่มีความหนาแนนสูง
เทากับหรือมากกวา 35 มก.ตอเดซิลิตร และรอยละ 
73.3 มีปริมาณไขมันโปรตีนที่มีความหนาแนนต่ํา 
นอยกวาหรือเทากับ 150 มก.ตอเดซิลิตร (ตารางที่ 
2) แตเมื่อเปรียบเทียบคาเฉล่ียของปริมาณไขมันใน
เลือดในระหวางการศึกษา คือ ระหวางการดื่มน้ํา
มะเกี๋ยง 3 เดือน  2 ชวง และการไมดื่มน้ํามะเกี๋ยง 
2 ชวง สลับกัน และทําการวิเคราะหผลตาม
แผนการทดลองแบบ cross over พบวาไมมีความ
แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิต (P>0.05) ดัง   
ตารางที่ 3 

 
 

ตารางที่ 1: คาเฉล่ียความดันโลหิตและไขมันในเลือดของกลุมตัวอยางกอนเขาโครงการและหลังส้ินสุดโครงการ 
means Blood pressure/cholesterol 

before after 
T-test significant 

Systolic (mm.Hg) 141.67+4.50 130.04+8.10 4.794 0.001 
Diastolic (mm.Hg) 91.80+2.40 88.52+5.34 2.989 0.010 
Cholesterol (mg.%) 186.33+33.42 186.61+38.52 -0.034 0.973 
Triglyceride (mg.%) 135.34+65.26 223.30+221.97 -1.442 0.171 
HDL (mg.%) 39.93+6.71 38.19+5.04 1.582 0.136 
LDL (mg.%) 117.73+27.91 115.58+40.06 0.226 0.824 
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ตารางที่ 2:  จํานวนผูที่มีความดันโลหิตและไขมันในเลือดเพิ่มขึ้นและลดลงจากกอนเขารวมโครงการ 
increase decrease normal level 

Blood pressure 
/cholesterol perso

n 
% perso

n 
% before % after % Std. 

Systolic (mm.Hg) 21 70 9 30.0 0 0 4 13.3 <120 
Diastolic (mm.Hg) 18 60 12 40.0 0 0 2 6.6 <80 
Cholesterol (mg.%) 10 33.3 20 66.7 22 75.3 18 60.0 <200 
Triglyceride (mg.%) 8 26.7 22 73.3 25 83.3 21 70.0 <200 
HDL (mg.%) 17 56.6 13 43.3 22 73.3 23 76.7 >35 
LDL (mg.%) 12 40.0 18 60.0 26 86.7 22 73.3 <150 

 
ตารางที่ 3: คาเฉล่ียความดันโลหิตและไขมันในเลือดของกลุมตัวอยางระหวางการดื่มและไมดื่มน้ํามะเกี๋ยง ขณะ
ศึกษา เปนระยะเวลา 12 เดือน 

means Blood pressure/cholesterol 
drinking non drinking 

significant % C.V. 

Systolic (mm.Hg) 135.65 135.70 0.98 7.68 
Diastolic (mm.Hg) 91.85 92.77 0.51 8.08 
Cholesterol (mg.%) 191.88 192.18 0.97 23.41 
Triglyceride (mg.%) 161.58 161.41 0.77 57.56 
HDL (mg.%) 39.73 40.20 0.75 0.12 
LDL (mg.%) 120.96 117.50 0.65 34.71 

 
5.  ความคิดเหน็ของผูเขารวมโครงการ 
จากการสอบถามความคิดเห็นของผูเขารวม

โครงการ พบวา ผูเขารวมโครงการรอยละ 61.9 มี
ความ พอใจในการไดรับการตรวจวัดความดันโลหิต
และ ไขมันในเลือดเปนอยางมาก ซึ่งเมื่อวิเคราะห
ความสัมพันธระหวางอายุของผูเขารวมโครงการกับ 
ความพอใจ  โดยหาค า ไคสแควร   พบว า  มี
ความสัมพันธ (P<0.05)  ที่คาไคสแควร 9.692 df 
4 โดยผูที่มีอายุระหวาง 40 – 45 ป มีแนวโนมที่มี
ความพอใจมาก (ตารางที่ 4) ผูเขารวมโครงการ
สวนใหญ รอยละ 38.09 มีความมั่นใจปานกลางวา
ผลิตภัณฑน้ํามะเกี๋ยงจะชวยลดปริมาณไขมันใน
เลือดได โดยมีความสัมพันธกับ ความถี่ในการ
รับประทานผลไมของผูเขารวมโครงการ (P<0.05) 
มีคาไคสแควร 9.882 df 3 โดยผูเขารวมโครงการที่
รับประทานผลไมไมแนนอนข้ึนกับโอกาสมีความ

มั่นใจปานกลาง (ตารางที่ 5)  จากการสอบถามถึง
ผลของการดื่มน้ํามะเกี๋ยงที่มีตอสุขภาพทั่วๆไป 
พบวา ผูเขารวมโครงการสวนใหญรอยละ 69.23 
ใหความเห็นวารูสึกเฉยๆ ตอผลที่เกิดขึ้น และรอย
ละ 30.77 เห็นวาดี ซึ่งมีความสัมพันธกับการ
รับประทานอาหารประจําวันและการรับประทาน
ผลไมของผูเขารวมโครงการ  (ตารางที่ 6 และ 7 )  
โดยผูเขารวมโครงการสวนใหญที่ปรุงประกอบ
อาหารรับประทานเอง และรับประทานผลไมไม
แนนอนขึ้นกับโอกาส     ไมเห็นวาการดื่มน้ํา
มะเกี๋ยงมีผลดีหรือไมดีตอสุขภาพอยางไร (เฉยๆ)  
และเมื่ อสอบถามถึงการดื่มน้ํ ามะเกี๋ยงตอไป
หลังจากสิ้นสุดโครงการ  พบวา     ผู เข ารวม
โครงการสวนใหญรอยละ 50.01 ใหความเห็นวาจะ
ไมดื่มตอ เนื่องจากหาซื้อยากและมี    ราคาแพง 
อีกรอยละ 46.15 ตอบวาไมแนใจ มีเพียงรอยละ 
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3.85 ที่ตอบวาจะดื่มตอ ซึ่งเมื่อศึกษาถึง
ความสัมพันธโดยไคสแควร พบวา มีความสัมพันธ
กับการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลของผู เขารวม
โครงการ   (P<0.05) โดยผูที่ดื่มแอลกอฮอลทุกวัน
ตัดสินใจดื่มตอ ในกลุมที่ไมแนใจสวนใหญเปนผูท่ี

ไมดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล และในกลุมผูที่ไม
ดื่มตอสวนใหญเปนผูที่ดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล
ไม   แนนอน โดยมีคาไคสแควร 31.196 df 4 
(ตารางที่ 8)  

 
ตารางที่ 4: ความสัมพันธของความพอใจในการไดรับผลการตรวจวัดความดันโลหิตและไขมันในเลือดกับอายุ
ของผูเขารวมโครงการ 

satisfaction (%) Age (year) medium much Very much 
40-45 9.52 38.09 - 
46-50 - 23.81 19.05 
51-55 4.77 - 4.77 

Total 14.29 61.90 23.92 
Chi-square = 9.692      df= 4       p= 0.046 

 
ตารางที่ 5: ความสัมพันธของความมั่นใจวาน้ํามะเกี๋ยงชวยลดปริมาณไขมันในเลือดไดกับความถี่ในการ
รับประทานผลไมของผูเขารวมโครงการ 

confidence(%) frequency no confidence medium much very much 
everyday - - 19.05 - 
not steady 14.29 38.09 14.29 14.29 

total 14.29 38.09 33.34 14.29 
Chi-square = 9.882      df= 3       p= 0.02 

 
ตารางที่ 6: ความสัมพันธของการรับประทานอาหารประจําวันของผูเขารวมโครงการกับผลการดื่มน้ํามะเกี๋ยงตอ
สุขภาพโดยทั่วไป  

Health effect (%) food good neither good nor bad 
always cook by themselves 3.85 42.31 
buy for sometime 11.54 19.23 
always buy 15.38 7.69 

total 30.77 69.23 
Chi-square = 6.635      df= 2       p= 0.036 

 
ตารางที่ 7: ความสัมพันธของความถี่ในการรับประทานผลไมของผูเขารวมโครงการกับผลการดื่มน้ํามะเกี๋ยง             
ที่มีตอสุขภาพโดยทั่วไป 

Health effect (%) frequency Good neither good nor bad 
everyday 15.38 7.69 
not steady 15.38 61.54 

total 30.76 69.23 
Chi-square = 4.719    df= 1       p= 0.03 
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ตารางที่ 8: ความสัมพันธของการตัดสินใจดื่มน้ํามะเกี๋ยงตอหลังส้ินสุดโครงการกับการดื่มเคร่ืองดื่มที่มี     
แอลกอฮอลของผูเขารวมโครงการ 

decision (%) Alcohol drinking 
 drink neither drink nor not drink not drink 

never drunk - 26.92 7.70 
not steady - 19.23 42.31 
drink everyday 3.85 - - 

total 3.85 46.15 50.01 
Chi-square = 31.196    df= 4       p = 0.000… 

 
 

สรุปผลและขอเสนอแนะ 
สรุปผล 

กลุมตัวอยางที่ใชศึกษาทั้งหมด 30 คน  เปน
เพศชายทั้งหมด สวนใหญมีอายุระหวาง 46-50 ป 
จบการศึกษาระดับ ปวช. มีสถานภาพสมรส มี   
น้ําหนักระหวาง 71-80 กิโลกรัม ความสูง ระหวาง 
161-165 เซนติเมตร และไมสูบบุหรี่  ผลการศึกษา 
พบวา กลุมตัวอยางมีคาความดันโลหิตทั้งคา 
systolic และ diastolic ลดลงจากกอนเขาโครงการ 
แตความดันโลหิตระหวางการดื่มน้ํามะเกี๋ยง และ
การไมดื่มน้ํามะเกี๋ยง ในระหวางการศึกษาไมมี    
ความแตกต างกันอย างมีนั ย สําคัญทางสถิ ติ      
(P>0.05)  

 
ปริมาณไขมันในเลือดเฉล่ียของกลุมตัวอยาง 

ในเดือนสุดทายของโครงการ เมื่อเปรียบเทียบกอน
เขาโครงการและระหวางการดื่มหรือไมดื่มน้ํา
มะเกี๋ยงในระหวางการศึกษา ไมแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ (P>0.05) ทั้งโคเลสเตอรอล   
ไขมันโปรตีนที่มีความหนาแนนสูง (HDL) ไขมัน
โปรตีนที่มีความหนาแนนต่ํา (LDL) และ          
ไตรกลีเซอไรด   

 
ผูเขารวมโครงการสวนใหญมีความพอใจใน

การไดรับการตรวจวัดความดันโลหิตและไขมันใน
เลือดเปนอยางมาก โดยรอยละ 38.09 มีความ   
มั่นใจปานกลางวาผลิตภัณฑน้ํามะเกี๋ยงจะชวยลด

ปริมาณไขมันในเลือดได รอยละ 30.77 เห็นวาการ
ดื่มน้ํามะเกี๋ยงใหผลดีตอสุขภาพทั่วๆไป แตรอยละ
50.01 จะไมดื่มมะเกี๋ยงตออีกโดยผูที่ดื่ม
แอลกอฮอลทุกวันตัดสินใจดื่มตอ และในกลุมผูที่ไม
ดื่มตอสวนใหญเปนผูที่ดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล       
ไมแนนอน  

 
ขอเสนอแนะ 

- การศึกษาครั้งนี้มีปญหาและอุปสรรค คือ ไม
ส า ม า ร ถค วบคุ ม ก ลุ ม ตั ว อ ย า ง ใ นด า น ก า ร
รับประทานอาหารและความสม่ําเสมอในการดื่มน้ํา
มะเกี๋ยงไดเนื่องจากในระหวางการศึกษามีการ
ประทวงการแปรรูปรัฐวิสาหกิจ 

- ควรมีการศึกษาตอในดานปริมาณของน้ํา
มะเกี๋ยงที่เหมาะสมในการดื่มเพ่ือใหเห็นผลของการ
ดื่มที่ชัดเจน 
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