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การศ ึกษาน ี้ เป ็นการวิจ ัย retrospective cohort ม ีว ัตถ ุประสงค ์เพ ื่อสร้างน,ละทดสอบ 

สมการทำนายการลดลงของค่าประมาณอัตราการกรองของไตต่อป ี ในผู้ป ่วยเบาหวานชนิดที 2 ที่มี 

การทำงานของไตคงสภาพปกต ิ คือ ม ีค ่าประมาณ อ ัตราการกรองของไตมากกว ิาหร ือเท ่าก ับ  60 

ม ล ./น าท ี/!.73 ตร.ม. ที่เข ้ารับการรักษาในแผนกผู้ป ่วยนอก โรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช 

ระหว่างเดือนมกราคม พ.ศ. 2550 ถึงเดือนธันวาคม พ.ศ. 2555 จำนวน 1,338 ราย โดยแบ่งเป็น 

ผู้ป ่วยกลุ่มสร้างสมการจำนวน 1,000 ราย และผู้ป ่วยกลุ่มทดสอบสมการจำนวน 338 ราย ทำการเก็บ 

ข้อมูลจากเวชระเบียนผู้ป ่วย เพ ื่อนำข ้อม ูลมาวิเคราะห์หาสมการทำนายและทดสอบความตรงภายใน 

ของสมการทำนายตามลำดับ

ผลการสร้างสมการทำนายด้วยสถ ิต ิการว ิเคราะห ์สมการถดถอยพห ุว ิธ ีลเต ็ปไวส ์พบว่า อายุ 

และค ่าประมาณอัตราการกรองของไตเร ิ่มต ้นเป ็นต ัวแปรต้นท ี่ม ีน ัยสำค ัญสถ ิต ิ [p<0.001) และ 

สามารถร่วมกันอธิบายการเปลี่ยนแปลงของการลดลงของค ่าประมาณอัตราการกรองของไตต่อป ีได ้ 

ร ้อยละ 48 (adjusted R2=0.48) เข ียนเป ็นสมการทำนายการลดลงของค ่าประม''ณอัตราการกรอง 

ของไตต่อปีไต้ดังนี้

ÀGFR = 0.14 (bAGE) + 0.03 (bGFR) - 7.48

โดย AGFR คือ การลดลงของค่าประมาณอัตราการกรองของไตต่อปี 

(มล./นาท ี/!.73 ตร.ม. ต่อปี)

bAGE คือ อายุในวันที่ได้รับการตรวจค่าประมาณอัตราการกรองของไตเริ่มต้น (ปี) 

bGFR คือ ค่าประมาณอัตราการกรองของไตเริ่มต้น (มล./นาท ี/!.73 ดร.ม.)

ผลการทดสอบความตรงภายในของสมการทำนายพบว่า ค ่าทำนายที่ได ้ม ีความคลาด เคลื่อน 

โดยเฉลี่ยประมาณ 0.5 ม ล./น าท ี/!.73 ตร.ม. ต่อปี หรือคิดเป็นความคลาดเคลื่อนโดยทั่วไปประมาณ 

ร้อยละ 10 และมีความแม่นยำใบการทำนายสูง (r2=0.74)

สำหรับลักษณะทั่วไปของผู้ป ่วยในการศึกษานี้ พบว่า สองในสามเป็นผู้ป ่วยหญิง ส่วนใหญ่อยู่ 

ในช ่วงว ัยส ูงอาย ุค ือม ีอาย ุเฉ ล ี่ย  59.41+4.38 ปี ได ้ร ับการว ิน ิจฉ ัยโรคเบาหวานขณ ะม ีอาย ุเฉล ี่ย  

53.14+3.17 ปี มีระยะเวลาการเป็นโรคเบาหวานไม่นานนักโดยมีค ่าเฉลี่ย 6.27±3.74 ปี มีโรคความ 

ดันโลหิตสูงและโรคไขมันในเลือดสูงร่วมด้วย ไม่สูบบุหรี่ ไม่สามารถควบคุมโรคเบาหวาน โรคความดัน 

โลห ิตสูง และโรคไขมันในเลือดสูงได้ตามเบีาหมาย ได ้ร ับการรักษาด ้วยยากลุ่ม RAASI ท ุกราย มี 

ปริมาณอัลบูมิบในบีสสาวะผิดปกติ จากการติดตามผู้ป ่วยเป ็นระยะเวลาโดยเฉลี่ยประมาณ 5 ปีพบว่า 

ผ ู้ป ่วยมีค ่าประมาณอัตราการกรองของไตเริ่มต ้นเฉลี่ยและค่าประมาณอัตราการกรองของไตสุดท ้าย 

เฉล ี่ย 92.53+20.49 และ 72.07±18.76 ม ล . /น า ท ี/ ! .73 ตร.ม. ต าม ลำด ับ  ม ีก ารลด ลงข อง 

ค่าประมาณอัตราการกรองของไตด่อปีเฉลืย 3.85+1.05 มล./นาที /1.73 ตริ.ม. โดย่ม ีผ ู้ป ่วยประมาณ 

หน ึ่งในสามท ี่ม ีค ่าประมาณ อัตราการกรองของไตส ุดท ้ายลดลงเหล ือน ้อยกว ่า 60 ม ล ./น าท ี/ ! .73
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ตร.ม. ผู้'น }ยร้อยละ 70 มีทารทำงไนของไตเสื่อมลงอย่างรวดเร็วเน ื่องจากทารลตลงฃยงค่าประมาณ 

อ ัตราภารกรองของไตต ่อป ีม ีค ่ามากกว่าร ้อยละ 4 และไม ่พบผ ู้ป ่วยรายใดท ี่ม ีค ่าประมาณอัตราการ 

กรองของไตเพิ่มขึ้นในช่วงระยะเวลาที่ศึกษา

โดยสรุปสามารถประมาณอัตราการกรองของไตในผู้ป ่วยเบาหวานชนิดที่ 2 ท ี่ม ีการทำงาน 

ของไตคงสภาพปกติโดยอาศัยข้อมูลอายุและค่าอัตราการกรองของไต ณ จุดตั้งต้นของการติดตามใน 

การนำไปใช้ในทางปฏิบัติ

ข ้อจำกัดในการศึกษา

1. การศึกษานี้ดำเน ินการเก็บข้อมูลย้อนหลังจากเวชระเบียนของผู้ป ่วย ส่งผลให้ไม่สามารถ 

เก็บข้อมูลได้อย่างครบถ้วน

2. การศึกษานี้ทำในกลุ่มผู้ป ่วยเบาหวานที่ม ีอายุกระจายตัวอยู่ในช่วงไม่กว้างน ัก คือ ตั้งแต่ 

50-66 ปี ผลการศึกษาที่ได้จึงอาจไม่สามารถนำไปประยุกต้ใช้กับผู้ป่วยกลุ่มอื่นได้ดี

3. การศึกษานี้เก ็บข้อมูลปริมาณอัลบูม ีนในบีสสาวะเป็นข้อมูลเซิงกี่งปริมาณ และเก็บข้อม ูล 

การสูบบุหรี่เป็นข้อมูลคุณภาพที่เป ็นตัวแปรนามบัญญ้ต ผลการศึกษาที่ได้จึงไม่อาจระบุได้อย่างชัดเจน 

ว่า ตัวแปรดังกล่าวส่งผลกระทบต่อการลดลงของค่าประมาณอัตราการกรองของไตต่อปีหรือไม่ และมี 

ขนาดของผลกระทบมากน้อยเพียงใด

4. การศ ึกษาน ี้ม ีผ ู้ป ่วยประมาณหนึ่งในสามท ี่ไม ่ม ีข ้อม ูลระด ับโคเลสเทอรอลรวมในเล ือด 

เริ่มต้นและระดับไตรกลีเชอไรด์ในเลือดเริ่มต้นในวันที่มีการตรวจวัดค่าประมาณอัตราการกรองของไต 

เริ่มต้น ส่งผลให้ไม่สามารถดำเนินการเก็บข้อมูลต ัวแปรต้นทั้งสองดังกล่าวพร้อมกับตัวแปรต้นอื่นได้ 

แม ้ผ ู้ว ิจ ัยได้ดำเนินการเก็บข้อมูลตัวแปรด้นทั้งสองดังกล่าวที่ตรวจวัดครงล่าสุดแต่ไม่เก ินระยะเวลา 3 

เดือนก่อนการตรวจวัดค่าประมาณอัตราการกรองของไตเริ่มด้น

5. การศ ึกษาน ี้ว ิเคราะห ์ข ้อม ูลของต ัวแปรล่าง  ๆ จากการเก ็บข ้อม ูล ณ จ ุดเวลาเด ียว ท ั้ง  

ค่าประมาณอัตราการกรองของไตเริ่มต้น ค่าประมาณอัตราการกรองของไตสุดท้าย และบ ีจจ ัยต ่าง  ๆ

ทางคลิน ิก ซ ึ่งอาจไม ่ลามารถสะท ้อนถ ึง การเปลี่ยนแปลงของตัวแปรแต่ละตัวแปรได้อย่างช ัดเจนใน 

ช่วงเวลาที่ทำการศึกษา

6. ในการศึกษานี้พบว่า ตัวแปรด้นอายุและค่าประมาณอัตราการกรองของไตเริ่มต้นอธิบาย 

ความแปรปรวนของอัตราการลดลงของการลดลงของค่าประมาณอัตราการกรองของไตได้ร้อยละ 48 

ความแปรปรวนของอ ัตราการลดลงของค ่าประมาณอัตราการกรองของไตส่วนท ี่เหล ือ อาจเก ิดจาก 

บ ีจจัยอ ื่น  ๆ ที่ไม่ได้นำมาทำการศึกษา ซึ่งต้องการการศึกษาเพิ่มเติมต่อปี
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ข ้อเสนอแบะจากการส ิกษ า

1. การวิจัยแบบไปขางหนา เพ ื่อให้สามารถเก็บข้อมูลการศึกษาได้อย่างครบถ้วน ซ็่งมีส่วน 

ซ่วยลดปัญหาอคติใบการเลือกตัวอย่างและทำให้ผลการวิเคราะห์ข ้อมูลมีความถูกต้องยิ่งขึ้น

2. การศึกษาในผู้ป่วยเบาหวานกลุ่มอื่นเพิ่มเติม เซ่น ผู้ป ่วยเบาหวานในวัยหนุ่มสาว เพื่อให้ผล 

การศึกษามีความครอบคลุมในการนำไปประยุกต์ใช้ยิ่งขึ้น

3. การตรวจวัดปริมาณอัลบ ุม ินในปีสสาวะเซ ิงปร ิมาณ และการประเม ินการส ูบบ ุหร ี่ของ 

ผู้ป ่วยอย่างละเอ ียด เซ่น ปริมาณการสูบต่อวัน เพ ื่อให ้สามารถระบุถ ึงผลกระทบของตัวแปรเหล่าบ ี้ต ่อ 

การลดลงของค่าประมาณอัตราการกรองของไตต่อปีได้ดียิ่งขึ้น

4. การดำเนินการเก็บข้อมูลตัวแปรต่าง  ๆ ท ี่นำมาทำการวิเคราะห้จำนวนหลายครั้ง เซ่น การ 

เก ็บข้อม ูลตัวแปรแต่ละต ัวแปรที่ได้รับการตรวจทุกครั้งในช่วงระยะเวลาที่ศ ึกษาแล้วนำมาหาค่าเฉลี่ย 

เพื่อให้สามารถสรุปแนวโน้มการเปลี่ยนแปลงของแต่ละตัวแปรได้ซัดเจนยิ่งขึ้น

5. การนำป ีจจ ัยทางคล ิน ิกอ ื่นมาทำการว ิเคราะห ์เพ ื่อหาความส ัมพ ันธ ์ก ับการลดลงของ 

ค่าประมาณอัตราการกรองของไตต่อปี เช่น ระดับฮีโมโกลบินในเลือด ระดับกรดยูร ิกในเลือด เพื่อให้ 

สามารถทำนายการเปลี่ยนแปลงของการลดลงของค่าประมาณอัตราการกรองของไตต่อปีได้ดียิ่งขึ้น

6. การทดสอบความตรงภายนอกของสมการทำนายการลดลงของค่าประมาณอัตราการกรอง 

ของไตต่อปี ด ้วยการทดสอบสมการทำนายท ี่ได ้ก ับข ้อม ูลของผ ู้ป ่วยในแหล่งอ ื่น  ๆ เซ่น ข ้อม ูลผ ู้ป ่วย 

เบาหวานชนิดที่ 2 จากโรงพยาบาลอื่น เพื่อให้ผลการศึกษามิความครอบคลุมในการนำไปประยุกต์ใช้ 

ยิ่งขึ้น
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