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วัตถุประสงคของงานวิจัยเพื่อศึกษาถึงปญหาและยืนยันสาเหตุของการปวดหลังของพยาบาล โดยใชแนว
ทางชีวกลศาสตรเปรียบเทียบขอดีขอดอยในการยกเคลื่อนยายผูปวยตามเงื่อนไขในการทดลอง เพื่อสรางสมการ
ทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดและทํานายน้ําหนักตัวผูปวยสําหรับงานการยกผูปวย คาแรงกดอัดบริเวณหลังสวน
ลาง (L5/S1 disc) คํานวณโดยใชแนวทาง  ชีวกลศาสตรภาวะพลวัตและสถิตเพื่อนําไปเปรียบเทียบผลการ
ทดลองกับเกณฑความปลอดภัยในการรับแรงของกระดูกสันหลังสวนลาง ของ NIOSH (1981) ตัวแปรอิสระ คือ 
วิธีการยก (การยกเขาหาตัวและออกจากตัวผูยก) อุปกรณชวยยก (ผาขวางและชุดผูปวย) และน้ําหนักตัวของผู
ปวย (นอยกวา 45 กก.,45-55 กก. และมากกวา 55 กก.) 

             ผลการทดลองพบวา คาแรงกดอัดสูงสุดโดยเฉลี่ยจากการทดลองทั้ง 3 กลุม มีคาสูงกวาเกณฑมาตร
ฐานของ NIOSH  แสดงใหเห็นวา งานการยกเคลื่อนยายผูปวยเปนงานที่เส่ียงตอการเกิดอันตรายและสามารถ
กอใหเกิดอาการปวดและบาดเจ็บที่หลังไดอยางแนนอน  สําหรับปจจัยวิธีการยก อุปกรณชวยยก และน้ําหนักผู
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เล็กนอย การยกผูปวยออกจากตัวผูทําการยกมีแนวโนมจะเกิดคาแรงกดอัดสูงสุดโดยเฉลี่ยมากกวาการยกผูปวย
เขาหาตัวผูทําการยก  การยกผูปวยโดยใชผาขวางมีแนวโนมจะเกิดคาแรงกดอัดสูงสุดโดยเฉลี่ยมากกวาการยกผู
ปวยโดยใชชุดผูปวย  

            สมการทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดประกอบดวยตัวแปรน้ําหนักตัวผูปวย น้ําหนักตัวผูยก และคากําลัง
สถิตของกลามเนื้อแขน การยกเขาหาตัวโดยใชชุดผูปวยใหคาทํานายน้ําหนักการยกที่ยอมรับไดสูงสุด จึงควรใช
รูปแบบการยกดังกลาวสําหรับงานการยกผูปวย การคํานวณแบบภาวะพลวัตและภาวะสถิตใหคาแรงกดอัดสูง
สุดที่หลังสวนลางที่ไมแตกตางกัน ซึ่งอาจเปนไดวาความเร็วที่ใชในการยกผูปวยไมสูงมากนัก 
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 The aims of this study were (1) to prove the patient lifting task resulting in low back pain by 
using a biomechanical approach, (2) to compare the different compressive forces between 
experimental factors, (3) to construct predictive models for maximum compressive forces and (4) to 
estimate maximum acceptable patient weights for patient lifting task. The compressive forces on 
L5/S1 disc were calculated using dynamic and static models. They were also compared with NIOSH 
Standard (1981). The experimental factors were lifting methods (inside and outside lifting), lifting 
equipment (draw sheet and patient gown) and patient weights (less than 45 kg, 45-55 kg and more 
than 55 kg) 

              The result showed that the average maximum compressive forces were greater than NIOSH 
Standard (1981) in all cases, It was confirmed that the risk of patient lifting task causing low back 
pain was high. Lifting methods, lifting equipment and patient weights were significant factors 
affecting higher compressive forces (p<0.05). Heavier patients caused higher compressive forces. 
Outside lifting method showed a tendency to cause more compressive forces than inside lifting 
method. Using draw sheet also tended to cause higher compressive forces than using patient gown.  

Predictive compressive force models were developed from patient weight, subject weight 
and arm strength. Inside lifting by patient gown could lift a heavier patient. It was recommended that 
this lifting method should be used for patient lifting task. It was found that the estimated compressive 
forces using dynamic and static models were not significantly different. This could be because the 
lifting speed was not too high. 
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คําอธิบายสัญลักษณและคํายอ 
 
กก.  = กิโลกรัม 
ซม.  = เซนติเมตร 
N  = นิวตัน 
NIOSH  = สถาบันแหงชาติเพื่อสุขภาพและความปลอดภัยในการทํางาน 
   (National Institute of Occupational Safety and Health) 
AL  = เกณฑมาตรฐานขั้นต่ํา (Action Limit) ของ NIOSH 
MPL  = เกณฑมาตรฐานขั้นสูง (Maximum Permissible Limit) ของ NIOSH 
CF  = แรงกดอัดสูงสุดบริเวณกระดูกสันหลังสวนลาง 
L5/S1 = บริเวณหมอนรองกระดูกสันหลังสวนบั้นเอวชวงที่ 5 และกระดูกสันหลัง 

สวนกนกบชวงที่ 1 



บทที่  1 
 

บทนํา 

 

1.1 ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
การดํารงชีวิตของมนุษยในปจจุบันลวนแลวแตมีปจจัยเสี่ยงที่สงผลกระทบตอภาวะสุขภาพ

รางกาย สภาพสังคมที่เต็มไปดวยการแขงขันประกอบกับสภาพแวดลอมที่ไมบริสุทธิ์เต็มไปดวยมล
ภาวะตาง ๆ การเจ็บปวยหรือบาดเจ็บจึงหลีกเลี่ยงไดยาก จากประมวลขอมูลสถิติป พ.ศ.2542 ของ
ประชากรที่ปวยจําแนกตามกลุมโรค พบวาประชากรปวยเปนโรคระบบกลามเนื้อ เสนเอ็น กระดูก มี
อัตรารอยละ 10.1 ซึ่งเปนอันดับที่สองรองจากโรคระบบทางเดินหายใจ และมีชวงอายุระหวาง 25-
29 ป 

โรคปวดหลังเปนปญหาการบาดเจ็บตอโครงสรางกลามเนื้อและกระดูกที่มีความสัมพันธกับ
ภาระกลามเนื้อหลัง (Back Load) ที่มากเกินไป อํานาจ เสตสุวรรณ (2537) พบวาทาทางการทรง
ตัวขณะทํางาน (Working Posture) ที่ไมถูกตอง หรือการใชเครื่องมือที่ออกแบบโดยที่ไมไดระวัง
เร่ืองความปลอดภัยตอแรงที่กระทําตอรางกาย รวมทั้งอายุและอายุงานของผูปฏิบัติงานดวย ซึ่ง
ลวนแลวแตเปนสาเหตุที่ทําใหเกดิอาการปวดหลัง 

โรคภัยไขเจ็บหรืออาการเจ็บปวยที่ตองพักรักษาในโรงพยาบาลจึงมีความจําเปนที่ตองไดรับ
การดูแลจากพยาบาล ซึ่งเปนบุคลากรที่สําคัญและยังไมเพียงพอกับจํานวนผูปวย จากขอมูลสถิติ
ของกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ.2542 แสดงจํานวนและสัดสวนพยาบาลวิชาชีพตอประชากรจําแนก
ตามสังกัดรายจังหวัดพบวา อัตราสวนของพยาบาลตอประชากรโดยเฉลี่ย คือ 1:905 คน งาน
พยาบาลจึงเปนงานที่หนักทั้งทางกายและทางใจ เพราะเปนอาชีพที่มีลักษณะการทํางานที่ตองคอย
ดูแลผูปวยหรือผูที่ไมอาจชวยเหลือตัวเองไดอยางเต็มที่ ในการทํางานบางครั้งตองเคลื่อนยายผูปวย
จากเตียงหนึ่งไปยังอีกเตียงหนึ่ง ชวยเหลือพยุงผูปวย การพลิกตัวเปลี่ยนทานอน ทําความสะอาด
รางกาย ตลอดจนกิจวัตรประจําวันบางอยางของผูปวย อีกทั้งอาจมีการยกยายอุปกรณและเครื่อง
มือทางการแพทย เปนตน การที่ตองดูแลผูปวยจํานวนมาก พยาบาลจึงตองมีสุขภาพที่สมบูรณ มี
จิตใจที่เขมแข็งและอดทนเนื่องจากสภาพความหลากหลายและแปรปรวนของผูปวย อาจสงผลและ
เปนเหตุใหผูปฏิบัติงาน (พยาบาลและผูชวยพยาบาล) มีความเครียดขณะทํางานได จากภาระงาน
ดังกลาวพยาบาลจึงเปนอาชีพหนึ่งที่มีความเสี่ยงและอาจเกิดอาการเมื่อยลา หรือปวดเมื่อยกลาม
เนื้อไดงาย เมื่อมีอาการปวดเมื่อยเกิดขึ้นยอมนํามาซึ่งความสูญเสียอีกมากมาย อาทิเชน ความไม
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คลองแคลวในการทํางาน อาการบาดเจ็บเรื้อรัง คาใชจายในการรักษาพยาบาล เปนตน ซึ่งอาจ
สงผลใหไมสามารถประกอบอาชีพไดตามปกติ 

จากสถิติการประสบอันตรายหรือเจ็บปวยจากการทํางานของพยาบาล ทั่วราชอาณาจักร 
ประจําป 2542-2545 ของ กองทุนเงินทดแทน สํานักงานประกันสังคม พบวา โดยเฉลี่ยพยาบาล
ประสบอาการบาดเจ็บบริเวณกลามเนื้อสูงเปนอันดับที่ 7 รองลงมาจากการบาดเจ็บโดยถูกเข็มตํา 
การบาดโดยของมีคม การติดเชื้อ การชนกระแทก การหกลม และสารกระเด็นเขาดวงตา ตามลําดับ 
(รายละเอียดแสดงในภาคผนวก ฌ. ตารางที่ ฌ.1) ซึ่งพยาบาลที่มีอาการบาดเจ็บกลามเนื้อมี
อาการปวดบริเวณหลัง 67% การยกผูปวยเปนสาเหตุใหเกิดการบาดเจ็บกลามเนื้อ 71% และการ
ยกผูปวยเปนเหตุใหเกิดการปวดหลังถึง 69% ดังตารางที่ 1.1 

 
ตารางที่ 1.1 สถิติการประสบอันตรายหรือเจ็บปวยจากการทํางานของพยาบาล ทั่วราชอาณาจักร 
ประจําป 2542-2545 ที่มีอาการบาดเจ็บกลามเนื้อ จําแนกตามสาเหตุการบาดเจ็บและอวัยวะที่
บาดเจ็บ 
 

บริเวณที่ สาเหตุการบาดเจ็บ  (คน)  
บาดเจ็บ ยกผูปวย ยกของหนัก ถูกลมทับ กมผิดทา สะดุด รวม 
หลัง 11 3 1 - 1 16 (67%) 
ไหล 1 1 - - - 2 (8%) 
ขอมือ 2 - - - - 2 (8%) 
สะบัก 2 - - - - 2 (8%) 
คอ - - - 1 - 1 (4%) 
แขน 1 - - - - 1 (4%) 
รวม 17 4 1 1 1 24 (100%) 

 (71%) (17%) (4%) (4%) (4%) (100%) 
ที่มา  :  กองทุนเงินทดแทน สํานักงานประกันสังคม 
 
Peasant และ Stubbs (1992) ไดศึกษารวบรวมขอมูลทางระบาดวิทยาและการบาดเจ็บที่

หลังของพยาบาล พบวา อัตราการขาดงานเนื่องจากการเจ็บปวดที่หลังมีสูงกวาประชากรทั่วไปมาก
กวา 30% การปวดหลังกลายเปนสวนหนึ่งของงานการพยาบาลและจําเปนตองเรียนรูที่จะคุนเคย
กับมัน 
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Botha และ Bridger (1998) ศึกษาถึงขนาดสัดสวนรางกายของพยาบาล ณ โรง

พยาบาลแหงหนึ่ง และสอบถามถึงปญหาในการทํางานในสภาพแวดลอมที่เปนอยู รวมถึงการบาด
เจ็บกลามเนื้อและกระดูก ปรากฏวามีปญหามากมายที่เกี่ยวของกับสภาพแวดลอมในการทํางาน มี
การปวดหลัง พื้นที่ทํางานและอุปกรณที่ใชไมสะดวกสบาย มีอาการปวดหลังสวนเอว (Lumbar 
backache) 63% ปวดบริเวณกระดูกสันหลังชวงคอและไหล (Cervical/Shoulder region pain) 
41% เจ็บปวดเทา 40% ปวดหลังชวงอก (Thoracic backache) 31% ปวดบริเวณไหลถึงแขน 24% 
ปวดขา 23% และเจ็บปวดบริเวณมือ 8% จากผูมีอาการเจ็บปวดบริเวณหลังสวนลาง พบวาอาการ
ดังกลาวมีผลมาจากการยืนนาน ๆ 82% การเคลื่อนยายผูปวย 75% และการโคงลําตัวไปขางหนา 
71% 

Heap (1987) ศึกษาจากพยาบาลที่ทํางานมามากกวา 5 ป พบวามีพยาบาล 12% ที่ไดรับ
ความเจ็บปวดหลังขั้นสาหัสจากการทํางาน จําเปนตองพักหยุดงานมากกวา 3 วัน อาการจึงบรรเทา
และในที่สุดก็ตองลาออกจากงานและพบวาผูชวยพยาบาลมีอัตราการเจ็บปวดหลังสูงกวาพยาบาล 
เชนเดียวกับ Jensen (1987) และ Videman et al. (1984) จากรายงานของผูชวยพยาบาลถึง
สาเหตุนั้นมาจากความไมเหมาะสมของงานประจําวัน งานหนัก เชน การยก หรือการที่ตองอยูในทา
ทางที่ลําตัวโคงหรือบิดบอย ๆ 

Stubbs et al. (1986) ไดสรุปจากการศึกษาวา อัตราการลาออกของพยาบาลมีแนวโนมสูง
ขึ้นกวาอาชีพอื่น ๆ สาเหตุที่ลาออกมีความหลากหลาย จากการศึกษาพบวา 3.5% ของกลุมตัว
อยางพยาบาลที่ลาออกมีเหตุผลหลักมาจากการปวดหลัง 

และจากหลายการศึกษาพบวาพยาบาลเปนวิชาชีพหนึ่งที่เสี่ยงตออาการปวดหลังและสูง
กวาในกลุมประชากรทั่วไป เชน Buckle (1987),Engkvist et al. (1992), Klein et al. (1984) และ  
Bru, Mykletun และ Svebak (1994) เปนตน 

Hignett (1996) ศึกษาถึงความรุนแรงของทาทางที่พยาบาลใชในการยกเคลื่อนยายสิ่ง
ตางๆ (ผูปวย หรือส่ิงของ เครื่องมือ เครื่องใช) พบวาการยก/เคลื่อนยายผูปวยมีความเสี่ยงมากกวา
การยกเคลื่อนยายสิ่งของอื่น ๆ (Non-patient) 

Owen (1986) และ Videman et al. (1989) พบวาสําหรับงานพยาบาลนั้นเทคนิคในการ
เคลื่อนยายผูปวยมีความสําคัญตอผลกระทบที่เกิดขึ้นกับระบบกลามเนื้อและกระดูกมีขอ
สันนิษฐานวา เทคนิคการเคลื่อนยายผูปวยสามารถลดหรือเปลี่ยนแปลงภาระงานที่เกิดขึ้นกับระบบ
กลามเนื้อและกระดูกได (Kjellberg et al., 2000) สําหรับความถี่ในการเคลื่อนยายผูปวยไดถูกนํา
มาใชเปนดัชนีตัวหนึ่งในการศึกษาดานระบาดวิทยา (Jensen, 1990) 

Kumar (1990) ศึกษาแรงกดอัดที่เกิดกับกระดูกสันหลัง (ซึ่งเกิดจากความถี่ในการยก ระยะ
เวลาในการทํางาน และทาทางในการออกแรง) สําหรับผูดูแลผูปวย (Healthcare personnel) สรุป
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ไดวาการสะสมของแรงกดอัดและแรงโดยทั่วไป มีโอกาสสงผลใหเกิดการบาดเจ็บที่หลังสวนลาง
และผูที่ประกอบอาชีพการเคลื่อนยายผูปวยมักมีหรือเคยมีอาการปวดหลังสวนลาง 

อีกหลายงานวิจัยที่พบความสัมพันธระหวางการบาดเจ็บที่หลังกับกิจกรรมการยกเคลื่อน
ยายผูปวย และถือเปนสาเหตุหลักในการเกิดการปวดหลังของพยาบาล เชน Jensen et al. (1990), 
Leighton และ Reilly (1995), Bellet et al.(1979), Stubbs et al.(1980) และ Stobbe et al. 
(1988) เปนตน 

สุวรรณี จรุงจิตรอารี และนวลอนงค ชัยปยะพร (2539) ไดศึกษาถึงความชุกของการปวด
หลังในผูประกอบอาชีพพยาบาล จากการตอบแบบสอบถามทั้งหมด 208 ชุดจากโรงพยาบาลใน
เขตกรุงเทพมหานคร พบวา มีอาการปวดหลัง คิดเปนรอยละ 96.15 ปจจัยที่มีผลตอการปวดหลัง
คือ ลักษณะงานที่ทํา ที่พบมากไดแก การเคลื่อนยายผูปวย และพบวาผูที่ปฏิบัติงานเปนระยะเวลา
นาน ๆ จะมีโอกาสปวดหลังมากกวาผูที่ปฏิบัติงานเปนระยะเวลานอย 

สุขจันทร พงษประไพ และคณะ (2534) ศึกษาถึงอาการปวดหลังและปจจัยเสี่ยงตออาการ
ปวดหลังสวนลางของพยาบาลในโรงพยาบาลสงขลานครินทร จํานวน 330 คน พบวาพยาบาลรอย
ละ 24 มีอาการปวดหลงัสวนลางนานเกิน 45 ชม. ในระยะเวลา 6 เดือนกอนการสํารวจและปจจัย
เสี่ยงที่เกี่ยวของกับอาการปวดหลังคือ การยก หรือพลิกตัวผูปวยมากกวา 5 คร้ังตอ 1 เวร และเปน
พยาบาลผูทํางานในสวนผูปวยอายุรกรรม ศัลยกรรม ออรโธปดิกส อุบัติเหตุ หองผาตัด และไอซียู 

สําเริง กาญจนเมธากุล (2541) ศึกษาเพื่อทราบอุบัติการของอาการปวดหลังในพยาบาล
ทุกระดับของโรงพยาบาลวชิระภูเก็ต และปจจัยที่มีความสัมพันธกบัอาการปวดหลังของพยาบาล 
พบวารอยละ 25.7 ของพยาบาลทั้งสิ้น 210 คนมีอาการปวดหลัง ปจจัยที่สัมพันธกับอาการปวด
หลังคือ การอยูเวรควบมากกวา 2 คร้ังตอสัปดาห และพบวาจํานวนพยาบาลที่ไมเคยออกกําลังกาย
ในชวง 6 เดือนที่ผานมามีมากถึงรอยละ 47.1 ซึ่งมีความสัมพันธกับอาการปวดหลังที่ระดับนัย
สําคัญ 0.03 และจากการสํารวจงานวิจัยตาง ๆ พบวาพยาบาลมีอุบัติการณของอาการปวดหลังสูง
รอยละ 16.8-80.9 

และจากขอมูลดังกลาว ไดทําการเขาศึกษางาน ณ โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา จํานวน 
7 แผนก จากการสัมภาษณพยาบาลและผูชวยพยาบาลเบื้องตน ทั้งสิ้น 73 คน (หญิง 66 คน และ
ชาย 7 คน) พบวามีอาการเจ็บปวด/ปวดเมื่อย ตามรางกายสวนตางๆ ดังตารางที่ 1.2 
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ตารางที่ 1.2 แสดงจํานวนพยาบาลและผูชวยพยาบาลที่มีอาการเจ็บปวด/ปวดเมื่อย แยก
ประเภทตามสวนตางๆ ของรางกาย 

 
บริเวณที่ปวด จํานวน (คน) เปอรเซ็นต 

หลัง 61 84% 
ขา 54 74% 
แขน 10 14% 
ไหล 5 7% 
ขอมือ 4 5% 
เทา 4 5% 
คอ 2 3% 

 
จากสถิติอาการบาดเจ็บดังกลาว พบวาผลสอดคลองกับงานวิจัยขางตน คือพยาบาลมีอุบัติ

การของอาการปวดหลังคอนขางสูง คิดเปน 84 เปอรเซ็นตจากจํานวนผูถูกสัมภาษณทั้งหมด สวน
อาการปวดเมื่อยขาจะเปนอยูบอยๆ เปนอาการลาจากการเดินและยืนเมื่อเลิกงานไดพักก็จะบรรเทา
อาการลงเปนปกติ สําหรับอาการปวดหลังจะมีความเจ็บปวดเกิดขึ้นมากกวาจนบางครั้งไมสามารถ
ปฏิบัติงานตอตามปกติได จากกลุมขอมูลตัวอยาง พบวา พยาบาลในแผนกหอผูปวยพิเศษ 5 หอผู
ปวยพิเศษ 6 และแผนกผูปวยวิกฤติ (ICU) ทุกคนเคยมีอาการปวดหลังและแผนกอุบัติเหตุฉุกเฉิน 
(ER) มีผูเคยปวดหลังถึง 85 เปอรเซ็นต สวนแผนกหอผูปวยชายและผูปวยนอก (OPD) มีอัตราผูเคย
ปวดหลัง 70 และ 60 เปอรเซ็นต ตามลําดับ 

จากการใหสัมภาษณถึงสาเหตุที่พยาบาลคาดวามีผลทําใหเกิดอาการเจ็บปวด/ปวดเมื่อย
ตางๆ นั้นเปนดังตารางที่ ฌ.6 (ภาคผนวก ฌ) เปนที่นาสังเกตวา กิจกรรมการยกและเคลื่อนยายผู
ปวย มีคะแนนความถี่สูงเปนอันดับหนึ่ง และเปนกิจกรรมที่เกือบทุกแผนกคาดวาเปนสาเหตุของ
อาการปวดรางกาย และกิจกรรมนี้จะเปนงานยอยแทรกอยูในงานอื่น ๆ ไดอีก เชน การทําแผล การ
อาบน้ําผูปวยบนเตียง การตรวจเช็คผูปวย การเปลี่ยนผาปูเตียงหรือเสื้อผาผูปวย เปนตน สําหรับกิจ
กรรมดังกลาวถือวาเปนงานที่คอนขางหนักเนื่องจากการยกและเคลื่อนยายผูปวยมักกระทาํบนเตยีง 
ในการพลิกตะแคงตัวผูปวยหรือจัดทานอนใหอยูในลักษณะและตําแหนงที่เหมาะสมกับอาการปวย
หรือการทํางานสําหรับการพยาบาล ผูปวยที่ไดรับการยกหรือเคลื่อนยายมักจะเปนผูที่ไมสามารถ
เคลื่อนไหวตนเองไดสะดวก ไมสามารถชวยเหลือตนเองได หรืออยูในสภาพหมดสติ น้ําหนักตัวของ 
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ผูปวย ขนาดและลักษณะของเตียง อาจทําใหการยกหรือเคลื่อนยายกระทําไดไมสะดวก และสง
ผลกระทบมายังผูทําการยก ทําใหเกิดการบาดเจ็บตามสวนตาง ๆ โดยเฉพาะการปวดหลังได 

จากการสอบถามถึงสาเหตุที่มีผลทําใหเกิดอาการเจ็บปวด ไดทําการคัดเลือกผูมีอาการ
ปวดหลังที่คาดวามีสาเหตุมาจากการทํางาน มาทําการสัมภาษณตามแบบสัมภาษณพนักงาน   
(ตารางที่ ก.1 ในภาคผนวก ก) ของ กิตติ อินทรานนท (2538) ไดสัมภาษณพนักงานเปนรายบุคคล 
โดยใหพนักงานประเมินออกมาเปนคะแนนในระดับตาง ๆ ตั้งแต 0 ถึง 9 คะแนน เพื่อนําคะแนนที่
ไดจากการประเมินโดยพนักงานแตละคนมาคํานวณหาคาดัชนีความไมปกติ (Abnormal index: 
AI)  

แบบสัมภาษณพนักงานดังกลาว แบงออกเปน 3 สวนคือ สวนที่หนึ่ง เปนการสัมภาษณถึง
ระดับความลาที่เกิดขึ้นกับรางกายของพนักงานในแตละขั้นตอนการทํางาน ซึ่งคาความลาที่ไดจะสง
ผลถึงสุขภาพของพนักงานจากการปฏิบัติงาน คือ หากความลามีคาสูงยอมหมายถึง มีโอกาสที่สุข
ภาพของพนักงานจะทรดุโทรมลง ในดานความเสี่ยงตอการบาดเจ็บจากการทํางาน ถาระดับ
คะแนนความเสี่ยงมาก จะแสดงถึงพนักงานรูสึกวาตนเองมีโอกาสที่จะเกิดการบาดเจ็บจากการ
ทํางานนั้นสูง 

สวนที่สอง เปนการสัมภาษณเกี่ยวกับความสนใจในการทํางาน ซึ่งเปนการแสดงถึงความรู
สึกของพนักงานที่มีตอการทํางาน เชน ความเบื่อ หรือความไมสนใจในการทํางาน และมีกิจกรรม
ขั้นตอนใดบางที่นาสนใจ สําหรับลักษณะความซ้ําซอนของานจะสัมภาษณพนักงานถึงการใชความ
จําในการทํางาน หรือจํานวนขั้นตอนในการทํางานมีมากนอยเพียงใดตอหนึ่งรอบงาน หากความสน
ในงานมีนอยและความซ้ําซอนของงานมีมากยอมสงผลถึงโอกาสของการเกิดอุบัติเหตุจากการผิด
พลาดในการทํางานมีสูงดวยเชนกัน 

สวนที่สาม กลาวถึงความยากงายในการทํางาน โดยใหพนักงานบอกถึงความรูสึกตองาน
วามีความยากงายมากนอยเพียงใด สวนจังหวะของการทํางานจะแสดงถึงความสามารถที่จะ
พยายามทํางานใหทันกับเวลาที่จํากัดและจัดวามีปญหามากนอยเทาใด นอกจากนั้นมีการ
สัมภาษณถึงจิตสํานึกความรับผิดชอบในการทํางานของพนักงานตองานนั้นดวย สวนการตัดสินใจ
ในเรื่องงานจะแสดงใหเห็นวาพนักงานมีความเปนอิสระในการทํางานหรือตองทําตามคําสั่งเทานั้น 
ซึ่งสงผลตอสภาพจิตใจ ความกดดัน รวมถึงความเครียดของพนักงานในการทํางาน 

การประมวลผลจากการสัมภาษณดังกลาว จํานวนทั้งสิ้น 61 คน จาก 7 แผนก โดยใช
ความสัมพันธจากสมการคํานวณคาดัชนีความไมปกติ ดังแสดงไวในภาคผนวก ซ ไดคาดัชนีความ
ไมปกติดังตารางที่ 1.3 และ 1.4  พบวา ผูถูกสัมภาษณสวนมากมีคาดัชนีความไมปกติตั้งแต 2.0 
คะแนนขึ้นไป คาดัชนีความไมปกติโดยเฉลี่ยมีคาระหวาง 2.5 – 3.5 คะแนน ซึ่งจัดวามีคาสูง แสดง
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วาโดยภาพรวมแลวพนักงานมีความรูสึกวาจําเปนตองไดรับการแกไขปรับปรุงการทํางาน โดย
พนักงานเชื่อวามีปญหาอันเนื่องมาจากการทํางานจริง 
 
ตารางที่ 1.3  จํานวนพยาบาลและผูชวยพยาบาลในแตละแผนก แยกตามคาดัชนีความไมปกติ 

 
 ER OPD หอชาย หอหญิง พิเศษ5 พิเศษ6 ICU อ่ืนๆ รวม 

AI<=0 1 - 1 - - - - - 2 
0<AI<=2 1 1 2 2 3 3 4 - 16 
2<AI=3 3 1 3 1 5 2 6 1 22 

3<AI<=4 5 1 1 4 2 3 1 - 17 
AI > 4 1 - - 1 - 2 - - 4 
รวม 11 3 7 8 10 10 11 1 61 

 
ตารางที่ 1.4  เปรียบเที่ยบจํานวนและคาดัชนีความไมปกติเฉลี่ของพยาบาลและผูชวยพยาบาล 
 

แผนก กรณี AI > 2 คา AI เฉลี่ย 
 จํานวน (คน) เปอรเซ็นต คา AI เฉลี่ย  
ผูปวยอุบัติเหตุฉุกเฉิน 9 20.9% 3.493 3.028 
ผูปวยนอก 2 4.7% 3.063 2.563 
ผูปวยใน 
- หอผูปวยชาย 
- หอผูปวยหญิง 
- หอผูปวยพิเศษ 5 
- หอผูปวยพิเศษ 6 

24 
3 
6 
7 
7 

55.8% 
9.3% 

14.0% 
16.3% 
16.3% 

3.080 
2.563 
3.417 
2.848 
3.493 

2.553 
1.821 
2.875 
2.544 
2.970 

ผูปวยวิกฤติ 7 16.7% 2.643 2.284 
อ่ืนๆ 1 2.3% 2.500 2.500 
รวม 43 100% - - 
คาเฉลี่ยรวม - - 3.010 2.562 
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จากการบันทึกความถี่กิจกรรมที่เกิดขึ้นในแตละวันของแผนกตาง ๆ โดยใชวิธีการสุมงาน 

คือ ทําการสุมชวงเวลา (อางอิงจาก ตารางที่ ก.4 : ตารางการสุมของ วิจิตร ตัณฑสุทธิ์ และคณะ, 
2537) เขาไปสังเกตการณ คร้ังละ 1 ชั่วโมง จํานวน 20 คร้ัง ผลจากการสุมงานดัง ตารางที่ ฌ.7 
(ภาคผนวก ฌ) แสดงความถี่ของกิจกรรมประจําวันที่สังเกตได เรียงลําดับตามความถี่ 20 อันดับ
แรก (ความถี่ที่บนัทึกไดอาจเปนเพียงสวนหนึ่งของกิจกรรมตาง ๆ ที่เกิดขึ้นจริง และอาจมี
ความคลาดเคลื่อนจากการบันทึกขอมูลไปบางเนื่องจากเปนการสังเกตการณในชวงระยะเวลาหนึ่ง
และการสังเกตการณเพียงคนเดียวอาจทําใหไมสามารถติดตามกิจกรรมที่เกิดขึ้นพรอมกันในสวน
อ่ืนได ซึ่งอาจทําใหพลาดการบันทึกขอมูลในบางสวนไป ประกอบกับชวงเวลาที่สังเกตการณอาจไม
พบกิจกรรมบางสวน ขึ้นอยูกับลักษณะอาการของผูเขารับการรักษาพยาบาลในขณะนั้น) 

จะเห็นไดวา งานยกและเคลื่อนยายผูปวยเปนงานที่เกิดขึ้นกับทุกแผนก และมีความถี่คอน
ขางสูง ความถี่ที่พบอาจมากนอยแตกตางกันตามลักษณะงานของแตละแผนก โดยเฉพาะแผนกผู
ปวยวิกฤตมีความถี่สูงที่สุด เนื่องจากผูปวยในแผนกสวนมากไมสามารถชวยเหลือตนเองได แผนก
อ่ืน ๆ ก็เชนเดียวกันหากผูปวยที่เขามารับการรักษาพยาบาลไมสามารถชวยเหลือตนเองได ผูทําการ
พยาบาลจึงจําเปนตองใหการดูแลชวยเหลือเปนพิเศษ เชน การอาบน้ํา เช็ดตัว เปลี่ยนเครื่องนุงหม 
การเปลี่ยนอิริยาบถของผูปวยเพื่อไมใหผูปวยอยูในทาใดทาหนึ่งเปนเวลานานเกินไป ซึ่งจะทําให
เกิดบาดแผลบริเวณที่ถูกกดทับเปนเวลานาน เปนตน การยกเคลื่อนยายผูปวยจึงเปนงานที่ไม
สามารถหลีกเลี่ยงได 

ดังนั้นงานการยกและเคลื่อนยายผูปวยนาจะเปนปจจัยหนึ่งที่มีความสัมพนัธกบัอาการปวด
หลังของพยาบาลและผูชวยพยาบาล งานวิจัยนี้จึงเลือกศึกษางานการยกและเคลื่อนยายผูปวย เพื่อ
ยืนยันสาเหตุของการปวดหลังโดยใชการเปรียบเทียบในแนวทางชีวกลศาสตร 

 

1.2 วัตถุประสงคของงานวิจัย 

1. เพื่อยืนยันวาการยกผูปวยเปนสาเหตุของอาการปวดหลังที่เกิดขึ้น โดยการเปรียบเทียบ
ผลที่ไดจากการใชแนวทางชีวกลศาสตรกับเกณฑความปลอดภัยในการรับแรงของหมอนรองกระดูก
สันหลัง 

2. เพื่อศึกษาและเปรียบเทียบผลกระทบในเชิงชีวกลศาสตร (Biomechanical Approach) 
จากการยกผูปวยบนเตียง โดยมีตัวแปรอิสระ คือ วิธีการยก อุปกรณชวยยก และน้ําหนักตัวของผู
ปวย 

3. เพื่อประยุกตใชแนวทางชีวกลศาสตรในภาวะพลวัต (Dynamics) สําหรับการยกผูปวย 
4. เพื่อศึกษาและเปรียบเทียบขอดี ขอดอยในการยกผูปวยที่เหมาะสม 
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1.3 ขอบเขตของงานวิจัย 

 ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้จะศึกษาเกี่ยวกับงานการยกเคลื่อนยายผูปวย โดยใชผูทําการยก
จํานวน 2 คน จะจําลองการยกผูปวยบนเตียงจากกึ่งกลางเตียงออกสูดานขางของเตียง โดยใช
อุปกรณชวยในการยก คือ ชุดผูปวยและผาขวาง จําแนกออกเปน 3 กลุมตามน้ําหนักตัวของผูปวย
สมมติ ทําการศึกษาในแนวระนาบหนา-หลัง (Sagittal Plane) โดยใชแนวทางชีวกลศาสตร
คํานวณคาแรงที่กระทําตอหมอนรองกระดูกสันหลังสวนลาง (L5/S1 disc) ในภาวะพลวัต 
 ผลการศึกษาในแนวทางชีวกลศาสตร จะถูกนํามาเปรียบเทียบกับเกณฑมาตรฐานของ 
National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH,1981) คือ 

- Action Limit (AL) คาของแรงกดอัดที่เกิดบริเวณกระดูกสันหลังสวนลาง ที่เกินกวา 
3,400 นิวตัน จัดวาเปนงานที่เสี่ยงตอการเกิดอันตรายสําหรับผูปฏิบัติงานบางคน 

- Maximum Permissible Limit (MPL) คาของแรงกดอัดที่เกิดบริเวณกระดูกสันหลังสวน
ลางที่เพิ่มถึง 6,400 นิวตัน จัดวาเปนงานที่เส่ียงตอการเกิดอันตรายสําหรับผูปฏิบัติงาน
เกือบทุกคน 

 
1.4 ขั้นตอนในการดําเนินการศึกษาวิจัย 

1. ศึกษาที่มา และสาเหตุของปญหาที่เกิดขึ้น 
2. สํารวจงานวิจัยและทฤษฎีที่เกี่ยวของ 
3. ศึกษาการออกแบบการทดลอง 
4. ออกแบบการทดลองและสรางอุปกรณ/เครื่องมือสําหรับการทดลอง 
5. ทําการทดลองและเก็บขอมูล 
6. ทําการวิเคราะหขอมูลและประเมินผล 
7. สรุปผลการวิจัยและเสนอแนะ 
8. จัดทํารูปเลมวิทยานิพนธ 

 
1.5 ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 

1. สามารถยืนยันสาเหตุของอาการปวดหลังอันเนื่องมาจากการยกผูปวย 
2. ผลการเปรียบเทียบความแตกตางทางชีวกลศาสตรจากการยกผูปวยในเตียง ภายใต

ตัวแปรอิสระคือ วิธีการยก การใชอุปกรณชวยยก และน้ําหนักตัวของผูปวย 
3. ผลการเปรียบเทียบขอดี ขอดอยในการยกผูปวยที่เหมาะสม 



บทที่ 2 
 

ทฤษฎีและวรรณกรรมที่เกี่ยวของ 
 

2.1 ปจจัยที่กอใหเกิดการบาดเจ็บ 
 

สถาบันอาชีวอนามัยและความปลอดภัยแหงชาติสหรัฐอเมริกา (NOISH) พบวา อัตรา
ความถี่ของการไดรับบาดเจ็บที่หลัง และอัตราความรุนแรงของการบาดเจ็บที่หลังมีแนวโนมเพิ่มข้ึน
อยางมากกวาอัตราปกติทั่วไปในรายของผูปฏิบัติงานที่กระทํางานในลักษณะ 5 ประการดังตอไปนี้ 

1. ยกของที่หนักมากเกินไป 
2. ยกของที่มีรูปรางใหญโต เทอะทะมากเกินไป 
3. ยกของจากพื้นขึ้นสูที่สูงในแนวดิ่ง 
4. ยกของยอยๆ มากเกินไป 
5. ยกของในทาทางที่ไมสมมาตรหรือไมสมดุล 

Yu et al.,1984 (อางถึงใน ตริฉัตร จําปาวัลย, 2538) สรุปวา ปจจัยที่ทําใหเกิดอาการบาด
เจ็บบริเวณหลังสวนลางคือ ปจจัยเสี่ยงอันเนื่องมาจากตัวคนงานเอง (Individual Risk Factors) 
และปจจัยของลักษณะงาน (Occupation Factors) ดังนี้ 

ปจจัยเสี่ยงอันเนื่องมาจากตัวคนงานเองนั้นไดแก 
1. เพศ Magora (1970) พบวา อาการบาดเจ็บบริเวณหลังสวนลางพบในคนงานหญิง

มากกวาคนงานชายในสภาพงานที่เปนงานหนัก 
2. อายุ Chaffin และ Park (1973) สรุปวา อายุไมมีสวนสัมพันธกับอาการบาดเจ็บบริเวณ

หลังสวนลาง ในขณะที่ Magora (1970) กลาววา การเกิดอาการบาดเจ็บบริเวณหลัง
สวนลางจะเพิ่มข้ึนสัมพันธกับอายุในลักษณะเสนตรง 

3. สัดสวนรางกาย Undeutsch (1982) พบวาความสูงของคนงานมีผลตอการเกิดอาการ
บาดเจ็บบริเวณหลังสวนลาง อยางไรนั้นยังมีงานวิจัยอ่ืนที่พบวา สัดสวนรางกายไมมี
ผลตอการเกิดอาการบาดเจ็บบริเวณหลังสวนลาง (Rowe, 1969 ; Chaffin and Park, 
1973) 

4. ความผิดปกติของรางกาย เชน ความยาวของขาทั้งสองขางไมเทากัน จะเปนผลให
กระดูกสันหลังเกิดการเอียง และรางกายไมสมมาตร อยางไรก็ตาม (Rowe, 1969) พบ
วา กระดูกสันหลังที่เอียงไมมีสวนสัมพันธกับการบาดเจ็บบริเวณหลัง 
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5. ความแข็งแรงของกลามเนื้อและความสมบูรณของรางกาย Yu et al. (1984) ไดอางถึง
งาน วิ จั ย ขอ ง  Pederson, Petersen และ  Staffeldt (1975) ; Chaffin Herrin และ 
Keyserling (1978) วาความแข็งแรงของกลามเนื้อมีสวนสัมพันธกับการเกิดอาการ
บาดเจ็บบริเวณหลังสวนลาง 

6. ปจจัยทางดานจิตวิทยา คนงานที่ทํางานที่ไมพึงพอใจ หรือมีความกังวลจะทําใหเกิด
ความลาภายหลังการทํางานและมักจะทําใหเกิดอาการบาดเจ็บบริเวณหลังสวนลางได
งาย (Magora, 1970) 

7. อาการบาดเจ็บบริเวณหลังสวนลางในอดีต Buckle, Kember และ Wood (1980) พบ
วาในผูปวย 68 ราย มีถึงรอยละ 41 ที่มีประวัติการบาดเจ็บ บริเวณหลังสวนลางมาแลว 
1-3 คร้ัง ในขณะที่รอยละ 27 เทานั้นที่เกิดการบาดเจ็บเปนครั้งแรก และจากการศึกษา
ในดานขอมูลของการเจ็บปวย Rowe (1969) พบวา รอยละ 85 ของผูปวยมีประวัติการ
บาดเจ็บบริเวณหลังสวนลางมาแลว 

สวนปจจัยอันเกิดจากลักษณะของงาน (Occupational Factors) นั้นไดแก ความหนักเบา
ของงาน ลักษณะสถานที่ทํางาน ซึ่งการทํางานในสถานประกอบการประเภทอุตสาหกรรมหนักจะ
ทําใหคนงานมีโอกาสเกิดอาการบาดเจ็บบริเวณหลังสวนลางไดมากกวาคนงานในสถานประกอบ
การประเภทอุตสาหกรรมเบา (Yu et al., 1984 อางถึงใน Hult, 1954 ; Magora, 1970) 

Hignett และ Richardson (1995) พบวาปจจัยที่เกี่ยวของในการยก/เคลื่อนยายผูปวย แบง
ไดเปน 4 ปจจัย คือ 

1. ผูปวย : ดานความรูสึก จิตใจ อารมณ ความจําเปนทางกายภาพ ของผูปวย 
2. องคกร : การจัดการภายในองคกร แผนกตางๆ และหนาที่ของพยาบาล 
3. สถานที่ทํางาน : ตึกอาคาร หอง เครื่องใช อุปกรณชวยยก ส่ิงกีดขวาง สภาพที่อันตราย 
4. ผูปฏิบัติงาน/พยาบาล : คุณภาพ ความชํานาญ ประสบการณ การฝกฝน ความเครียด 

ความลา 

Anderson (1981) ไดแบงปจจัยที่กอใหเกิดการบาดเจ็บบริเวณหลังสวนลางออกเปน 2 
กลุม คือ 

1. ปจจัยที่เกี่ยวกับสถานที่ทํางาน ไดแก 
1.1 งานที่มีลักษณะหนัก 
1.2 ทาทางในการทํางานที่มีลักษณะสถิต (Statics) 
1.3 ความถี่ที่ตองงอตัว หรือเอี้ยวตัวในขณะทํางาน 
1.4 การยกและการเคลื่อนไหวของรางกาย 
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1.5 ลักษณะงานที่ซ้ําซาก 
1.6 ความสั่นสะเทือนในสถานประกอบการ 

2. ปจจัยอันเนื่องมาจากตัวของคนงานเอง ไดแก 
2.1 อายุ และเพศ 
2.2 สัดสวนรางกาย 
2.3 ทาทางในการทํางาน 
2.4 ความแข็งแรงของกลามเนื้อ และความสมบูรณของรางกาย 
2.5 การเคลื่อนไหวของกระดูกสันหลัง 
2.6 ปญหาทางดานจิตใจ 
2.7 ปญหาทางดานสังคม 
2.8 ปญหาทางดาน Radiographic 

Jorgensen และ Poulsen (1974); Khalil et al. (1985) พบวา ความสูงและความถี่ในการ
ยกเปนปจจัยสําคัญที่มีผลตอขีดจํากัดความสามารถสําหรับงานยกของคนงาน ทั้งนี้การยกของที่
ความสูงตางกันจะมีผลตอการใชกลามเนื้อตางมัดกัน และความถี่การยกจะมีผลตอสภาพความเปน
พลวัตของงานยกนั้น ๆ 

ดํารง กิจกุศล, 2528 (อางถึงใน กิตติ อินทรานนท, 2538) สรุปวาสาเหตุของการปวดหลัง
เกิดจากความเสียหายของหมอนรองกระดูกสันหลัง เพราะแนวโคงของกระดูกสันหลังที่ผิดไปจาก
ปกติจะทําใหหมอนรองกระดูกสันหลังผิดรูปไปได และสาเหตุที่สําคัญคือ ทวงทาที่ใชในชีวิตประจํา
วัน  (posture) ไมวาจะเปนทายืนที่ตองยืนอยูในทาเดียวกันนาน ๆ ทาหยิบหรือยกของและทาหิ้ว
ของซึ่งจําเปนที่จะตองเรียนรูวิธีการที่จะยกหรือหิ้วของใหถูกตอง และเหมาะสมกับขนาดน้ําหนัก
ของสิ่งของนั้น ๆ 

ชูศักดิ์ เวชแพศย และ กันยา ปาละวิวัธน (2528) ไดทดสอบพลังกลามเนื้อแขนและขาของ
คนไทยพบวาในชวงอายุที่มากขึ้น คาที่ไดจากการทดสอบพลังกลามเนื้อจะลดลงและเพศชายจะมี
ความแข็งแรงของกลามเนื้อมากกวาหญิง แสดงวาพลังกลามเนื้อนั้นขึ้นอยูกับเพศและอายุดวย 

วรวรรณ ใจเมือง (2534) พบวา ปจจัยที่มีอิทธิพลตอขนาดของแรงหรือขนาดของโมเมนตที่
กระทําตอกระดูกสันหลังในขณะทํางาน ไดแก เทคนิคหรือวิธีในการยก ลักษณะของงาน และปจจัย
ทางบุคคล เชน อายุ เพศ ความชํานาญในการยก และอาชีพ เปนตน 

วิรุฬห เหลาพัทรเกษม (2523) ไดกลาวถึงสาเหตุที่มักพบบอยของอาการปวดหลัง ซึ่ง
สาเหตุหนึ่งก็คือกลามเนื้อหลังหดตัว มักจะเปนกับคนที่ยังมีความสามารถในการทํางานสูงสุด สวน
มากมีประวัติการใชงานหลังหนักในลักษณะเดียวกันซ้ําอยูนาน ๆ 
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Kroemer (1989) ไดใหรายละเอียดเกี่ยวกับการบาดเจ็บสะสมของกลามเนื้อ เอ็น ขอตอ 
และกระดูกออน ซึ่งเรียกรวมวาโรค CTD (Cumulative Trauma Disorders) ซึ่งมีอาการเจ็บปวด
อยางตอเนื่องและอาจมีการลุกลามไปยังระบบประสาทและเสนเลือดได และไดสรุปปจจัยที่เปน
สาเหตุของการบาดเจ็บของกลามเนื้อ เอ็น ขอตอ และกระดูกออน ไดเปน 2 ปจจัย คือ 

1. เกิดจากปจจัยของลักษณะการทํางาน (Occupational Factors) 
1.1 การทํางานซ้ําซากเปนเวลานาน 
1.2 การออกแรงที่มากเกินไป 
1.3 การเคลื่อนที่เร็วเกินไป 
1.4 การเกร็งกลามเนื้อรับน้ําหนักนานเกินไป 
1.5 การจับอุปกรณนานเกินไป 
1.6 ทาทางการทํางานผิดปกติ 
1.7 ความสั่นสะเทือน 
1.8 ความหนาวเย็น 

2. เกิดจากปจจัยอื่นเนื่องจากตัวคนงานเอง (Non-occupational Factors) 
2.1 เพศ 
2.2 อายุ 
2.3 โรคประจําตัว 
2.4 ระดับฮอรโมน 
2.5 การตั้งครรภ 

Snook ,1967 (อางถึงใน ไพโรจน ลดาวิจิตรกุล, 2542) กลาววาปจจัยที่มีผลตอการหาคา
น้ําหนักสูงสุดที่ยอมรับไดนั้น ไดแก ความแตกตางระหวางบุคคล เชน เพศ อายุ การฝกฝน และ
ความสมบูรณของรางกาย รวมทั้งความแตกตางของลักษณะงาน เชน ขนาดของสิ่งที่ยก ความสูง
ในการยกและความถี่ในการยก 
 Park และ Chaffin (1975); Nag (1991) พบวา ปจจัยดานความเร็วในการยกของอยางรวด
เร็วนั้นจะทําใหกลามเนื้อเกิดการบาดเจ็บเนื่องจากกลามเนื้อนั้นไมสามารถที่จะทนตอสภาพการ
ทํางานนั้นๆ ได สวนปจจัยดานระยะทาง ซึ่งความสามารถในการยกของจะลดลงเมื่อระยะยกใน
แนวดิ่งมีคามากขึ้นและจะสามารถยกไดดียิ่งขึ้นถาสิ่งของนั้นอยูใกลตัวมากขึ้น 
 Jiang และ Ayoub (1987) ไดศึกษาหาแบบจําลองพยากรณน้ําหนักสูงสุดที่ยอมรับได
สําหรับการยกในระดับความสูงตาง โดยการใชแนวทางจิตฟสิกสกับผูถูกทดลอง 100 คน ซึ่งได
วิเคราะหปจจัยตาง ๆ ทางสถิติ ตัดปจจัยที่ไมเกี่ยวของออกไป และหาสมการความสัมพันธระหวาง
น้ําหนักสูงสุดที่ยอมรับไดสําหรับการยกกับปจจัยตาง ๆ ไดแก 
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1. คาความแข็งแรงของกลามเนื้อสวนตาง ๆ (Shoulder, Arms, Standing back, Leg 
and Composite strength) 

2. ขอมูลทาง Anthropometric (Body weight and Abdominal depth) 
3. ความถี่ในการยก 
ซึ่งไดมีการทดสอบสมการดังกลาวกับผูถูกทดสอบอีก 46 คน และผลที่ไดนั้นสามารถ

พยากรณคาน้ําหนักสูงสุดที่ยอมรับไดสําหรับการยกไดเปนอยางดี 

Videman et al. (1989) เปรียบเทียบพยาบาลผูมีทักษะในการยกดีและผูมีทักษะนอย พบ
วาพยาบาลผูมีทักษะดีจะไดรับการบาดเจ็บหลังขั้นสาหัสนอยกวา แตสําหรับการบาดเจ็บหลังโดย
ทั่วไปนั้นไมพบความแตกตางกัน 

Davies (1972) กลาวา เทคนิคการยกที่ถูกตองเปนสิ่งจําเปนตอการยกที่สมบูรณและ
ปลอดภัย ซึ่งเกี่ยวของกับตําแหนงของเทา รูปรางแขน การจับและการกาวเดิน 

Barker และ Atha (1994); Snook (1978) กลาววา การฝกฝนสามารถลดอุบัติเหตุ การ
เจ็บปวดที่หลังและเปนการปรับปรุงการยกใหดีขึ้นดวย และการปฎิบัติตามคําแนะนําที่ถูกตองจะ
เปนการลดแรงกดตอหมอนรองกระดูก ขอตอกระดูกสันหลัง กลามเนื้อ เสนเอ็น ของหลังสวนลาง
และลดความเสี่ยงตอการบาดเจ็บ (Anderson และ Chaffin, 1986) 

Scholey และ Hair (1989) ไมพบความแตกตางระหวางอายุและเพศของนักกายภาพ
บําบัดที่มีการปวดหลัง 

 

2.2 แนวทางในการประเมินภาระงานการเคลื่อนยายวัสดุดวยมือ 
อาจกลาวไดวาวิธีการในการปองกันการบาดเจ็บบริเวณหลังสวนลาง จากการยกภาระหรือ

ขนยายวัสดุเกินกําลังความสามารถของรางกาย คือ การหาความสามารถในการขน/ยกวัสดุของแต
ละคนเพื่อปองกันมิใหคนงานทํางานเกินขีดจํากัดความสามารถของแตละคน  Ayoub and 
Dempsey (1999) ไดศึกษาแนวทางในการประเมินภาระงานจากการเคลื่อนยายวัสดุดวยมือ 
(Manual Materials Handling) ไว 3 แนวทาง คือ 

1. แนวการใชผลตอบสนองทางสรีรวิทยา (Physiological Approach) 
2. แนวทางจิตฟสิกส (Psychophysical Approach) 
3. แนวทางชีวกลศาสตร (Biomechanical Approach) 
Snook et al.,1970 (อางถึงใน ไพโรจน ลดาวิจิตรกุล, 2542) กลาววาความสามารถในการ

ขนยายวัสดุนั้นจะถูกจํากัดโดยความแข็งแรงของรางกายและการตอบสนองทางสรีรวิทยา การใช
เกณฑความแข็งแรงของรางกายก็จะมุงไปในทางที่จะยกน้ําหนักใหไดสูงสุด แตการใชการตอบ
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สนองทางสรีรวิทยา ถูกจํากัดดวยความถี่ในการยกโดยผูถูกทดสอบมักจะเลือกน้ําหนักที่มีคานอยไว
กอนเพื่อที่จะสามารถยกไดนาน 

 

2.3 เกณฑในการประเมินโดยใชผลตอบสนองทางสรีรวิทยา 

แนวทางสรีรวิทยานี้จะมีความเหมาะสมกับงานการยกยายวัสดุส่ิงของดวยแรงกาย 
(Manual Material Handling : MMH) ที่ตองกระทําดวยความถี่มากๆ หรือทําบอยๆ ในชวงระยะ
เวลาหนึ่ง แตน้ําหนักของวัตถุที่ถูกยกยายนั้นมีน้ําหนักคอนขางเบา เกณฑที่ใชในการพิจารณา
สําหรับแนวทางสรีรวิทยา คือ ปริมาณการใชพลังงาน (Energy Consumption) หรือคา Physical 
Work Capacity (PWC)    

NIOSH (1981) สรุปวา อัตราการใชออกซิเจนของกลามเนื้อ อัตราการใชพลังงานใน
กระบวนการเมตาบอลิซึม และอัตราการเตนของหัวใจเปนตัววัดผลตอบสนองทาง สรีรวิทยาที่นิยม
ใชกันมากในการวิเคราะหระดับความหนักของงานสูงสุดที่สามารถทําไดอยางตอเนื่องโดยไมมี
ความลาสะสม ซึ่งควรนํามาพิจารณาและนําไปปฏิบัติในงานอุตสาหกรรม ดังนี้ 

1. อัตราการใชออกซิเจนของกลามเนื้อ ในการพิจารณาถึงน้ําหนักที่ยอมรับไดในการยก
หรือเคลื่อนยายวัสดุใชการเปรียบเทียบอัตราการใชออกซิเจนของกลามเนื้อขณะทํางานนั้น กับ
อัตราการใชออกซิเจนสูงสุด ซึ่งขีดจํากัดบนของการทํางานที่ไมทําใหเกิดความลาควรเปนหนึ่งใน
สาม หรือประมาณ 33% ของอัตราการใชออกซิเจนสูงสุด 

2. อัตราการใชพลังงานในกระบวนการเมตาบอลิซึม เพื่อความปลอดภัยในการทํางาน
สําหรับการทํางานตอเนื่อง 8 ชั่วโมงการทํางาน ขีดจํากัดของพลังงานที่ใชไมควรเกิน 4,300 กิโล
คาลอรี่ตอวัน 

3. อัตราการเตนของหัวใจ เปนผลตอบสนองทางสรีรวิทยาที่มีความไวตอผลกระทบของสิ่ง
แวดลอม เชน ความรอน ความชื้น มากกวาการใชอัตราการใชออกซิเจนของกลามเนื้อ 

ขอจํากัดของแนวทางสรีรวิทยา คือ การที่แนวทางนี้ไมไดใหความสนใจในเรื่องของแรงหรือ
ความเคนที่เกิดขึ้นในรางกาย เพียงแตมุงพิจารณาวาการยกยายวัสดุนั้นจะทําการยกยายอยางไรก็
ไดเพียงแตตองใหอยูในขอบเขตความสามารถของการใชพลังงานที่เหมาะสมของผูทํางานยกยาย
นั้น ๆ ก็พอ 
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2.4 เกณฑในการประเมินโดยใชแนวทางจิตฟสิกส 

จิตวิทยากายภาพหรือจิตฟสิกส เปนแขนงหนึ่งของวิชาจิตวิทยา ที่วาดวยการตอบสนอง
ตอส่ิงกระตุนทางกายภาพดวยการพินิจพิจารณาตอบสนองตามแตความรูสึกนึกคิดของแตละ
บุคคลซึ่งจะมีมากนอยไมเทากัน จึงมีการประยุกตหาแนวทางที่เหมาะสมใชกับงาน MMH โดยใช
หลักการที่วา “มนุษยเรานั้นเมื่อมีความเคนและความเครียดทางกายภาพมากระทําตอรางกาย เขา
จะผสมผสานทั้งความเคนทางชีวกลศาสตรและสรีรวิทยาเขาดวยกัน และนําไปใชในการประเมิน
คาที่ตนเองคิดวาเทาใดจึงจะเหมาะสมสําหรับตนเอง” 
 Stevens, 1960 (อางถึงใน Ayoub และ Dempsey, 1999) แสดงใหเห็นวาความแรงของ
การตอบสนองมีความสัมพันธโดยตรงตอส่ิงเราที่มากระทบ ซึ่งมีความสัมพันธอยูในรูปฟงกชันกําลัง
ดังนี้ 

ψ = kφn 

 โดยที่ ψ คือ ความแรงของการตอบสนอง (Sensation) 
φ คือ ระดับความเขมของสิ่งเรา (Stimuli) 
k คือ คาคงที่ ซึ่งขึ้นอยูกับหนวยที่ใชวัด  

  n คือ คาความชันของฟงกชันกําลังซึ่งขึ้นอยูกับชนิดของสิ่งเรา คานี้อาจมีคา
นอยกวา 1 ได เชน เมื่อส่ิงเราเปนกลิ่น หรือความสวาง และอาจมีคาสูงถึง 3.5 เมื่อถูกกระตุนดวย
กระแสไฟฟาอยางแรง (Electrical Chock)  Ayoub, 1980 (อางถึงใน อรอุมา ลาสุนนท, 2542) ได
เสนอไววา สําหรับงานยกภาระ n ควรจะเทากับ 1.45 

 การใชหลักทางจิตฟสิกสกําหนดคา Maximum Acceptable Weight (MAW) กระทําโดย
การทดลองใหผูถูกทดสอบทําการยกหรือเคลื่อนยายวัสดุที่มีน้ําหนักตางๆ และสามารถปรับน้ําหนัก
ไดโดยไมรูน้ําหนักที่แทจริง เพื่อใหผูถูกทดสอบเลือกน้ําหนักมากที่สุดที่เขาพึงพอใจ และคาดหมาย
วาหากทําการยกหรือเคลื่อนยายของที่น้ําหนักนั้นตลอดการทํางานจะสามารถทําการยกหรือเคลื่อน
ยายไดโดยไมกอใหเกิดความเครียด (Stain) ภาวะไมสบาย ความเหนื่อย อุณหภูมิรายกายสูงเกิน
ขนาด หรือหายใจไมทัน 

ขอดีสําหรับแนวทางจิตฟสิกส คือ มีคาใชจายนอย และใชระยะเวลาสั้น สวนขอเสียคือเปน
การใชความรูสึกของผูทดสอบเปนหลัก 
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2.5 เกณฑในการประเมินโดยใชแนวทางชีวกลศาสตร 

ชีวกลศาสตรเปนเรื่องที่นําความรูดานกลศาสตร สัดสวนรางกาย กายวิภาคศาสตร และ  
สรีรวิทยามาทําความสัมพันธกันในรูปโมเดลทางคณิตศาสตร โดยใชกฎทางฟสิกสอธิบายความเปน
มาของพฤติกรรมของรางกาย หลักการชีวกลศาสตรจะเปนการศึกษาการสนองตอบของรางกายตอ
ภาระงานซึ่งกระทําตอรางกายในสถานที่ทํางาน โมเดลเชิงชีวกลศาสตรจะใชวิเคราะหแรงและ
โมเมนตบิด (Torque) ที่กระทําบนสวนตาง ๆ ของรางกาย และเปรียบเทียบกับแรงตานสูงสุดและ
กําลังกลามเนื้อสูงสดุที่เปนขีดจํากัดของบุคคลผูนั้น เพื่อทํานายทาทางและสภาพการทํางานที่เปน
ภาระมาก ชีวกลศาสตรเปนเครื่องมือที่ดีในการวิเคราะหสภาพการทํางานซึ่งมักจะเกี่ยวของกับการ
ออกแรงมาก เชน ผลัก ดึง ยก ถือของ ฯลฯ และทาทางการทํางานที่บังคับใหรางกายตองทําทาทาง
นั้นเนื่องจากสถานการณบังคับ 
 ในการพิจารณาเพื่อเปรียบเทียบภาระงานที่กระทําตอกระดูกสันหลังกับเกณฑขีดจํากัดสูง
สุดที่ยอมรับได (Maximum Acceptable Limit, MAL) นั้นเปนการนําเอาหลักทางชีวกลศาสตรเขา
มาเปนเครื่องมือชวยใหทราบวา ลักษณะงานที่ทํานั้น ๆ เกินคา MAL หรือไม เพื่อเปนแนวทางใน
การแกไขหรือปรับปรุงลักษณะสภาพการทํางานใหเกิดความปลอดภัยมากที่สุด ขอจํากัดในการใช
แนวทางชีวกลศาสตรทําการประเมินวัดหาคาความสามารถในการยกยายวัสดุส่ิงของดวยแรงกาย 
(MMH) ของผูปฏิบัติงานคือ วิธีนี้เหมาะสมที่จะใชทําการวัดความสามารถในงาน MMH ที่มีความถี่
นอยและงานที่มีภาระน้ําหนักมาก ๆ หรือหมายความวาแนวทางนี้จะไมสามารถใชทําการตรวจวัด
ความสามารถของผูทํางานยกยายไดหลายครั้งซ้ํา ๆ กันได เนื่องจากอาจจะเกิดอันตรายตอสุขภาพ
กระดูกสันหลังของผูยกที่ถูกตรวจวัดนั่นเอง 
 การวิเคราะหเชิงชีวกลศาสตร จะสมมติใหสวนตาง ๆ ของรางกายเปนชิ้นสวนแข็งเกร็ง 
(Rigid Links) ซึ่งหมุนรอบศูนยกลางขอตอ (Joint Centers) กลศาสตรของชิ้นสวนแข็งเกร็งจะเปน
ไปตามกฎของนิวตันในเรื่องความสัมพันธระหวางแรงตาง ๆ ที่กระทําตอวัตถุแข็งเกร็ง การวิเคราะห
เพื่อหาแรงลัพธที่เกิดขึ้นกับกลามเนื้อและกระดูกขอตอจากการทํางานนั้น มีอยูสองแนวทางใหญๆ 
คือ การคํานวณในสภาวะสถิต (Statics) และในสภาวะพลวัต (Dynamics) 

1.  การคํานวณในสภาวะสถิต (Statics) เปนการศึกษาในขณะที่สวนที่ถูกกระทํานิ่งอยูกับ
ที่การวิเคราะหเชิงสถิต เปนการคํานวณการรวมและการกระจายของแรง โมเมนต และของโมเมนต
บิด ที่ทําใหสวนที่ถูกแรงกระทํานั้นอยูในภาวะสมดุล ภาระงานสถิตมีอยูมากในการทํางานประจํา
วัน เชน การยืนถือส่ิงของ การนั่งทํางานหนาคอมพิวเตอร (บางสวนของรางกายก็รับภาระสถิต เชน 
สวนหลัง เปนตน) นักวิจัยบางคนยืนยันวาเราสามารถใชการวิเคราะหเชิงสถิตกับภาระงานที่ตอง
เคลื่อนไหวชา ๆ ได 
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2. การคํานวณในสภาวะพลวัต (Dynamics) เปนการศึกษาในขณะที่สวนที่ถูกกระทํามีการ
เคลื่อนไหวหรือเคลื่อนที่ ในขณะที่สวนบนหรือสวนลางของรางกายกําลังเคลื่อนที่เพื่อใหบรรลุวัตถุ
ประสงคของการทํางาน ตัวอยางเชน การเดิน การเข็นรถบรรทุกขนาดเล็ก การแบกหาม การขนสง
สิ่งของดวยแรงคน เปนตน การศึกษาเชิงพลวัตประกอบดวยสองสวน คือ คิเนแมติกส (Kinematics) 
และคิเนติกส (Kinetics) 
  2.1  คิเนแมติกส (Kinematics) เปนการศึกษาในสวนของกลศาสตรที่เกี่ยวของกับ
การเคลื่อนไหวของสวนที่ถกูกระทําโดยไมคํานึงถึงขนาดของแรงที่มากระทําใหเคลื่อนไหว ตัวแปรคิ
เนแมติกสจะเปนการขจัดที่เปนเสนตรง (Linear Displacement) หรือการขจัดที่เปนมุม (Angular 
Displacement) ความเร็ว (เมตร/วินาที) และความเรง (เมตร/วินาที2) 
  2.2  คิเนติกส (Kinetic) เปนการศึกษาในสวนของกลศาสตรที่เกี่ยวของกับแรงที่
กระทําตอสวนใด ๆ ทําใหสวนที่ถูกกระทํานั้นมีการเคลื่อนไหว แรงนี้เปนไดทั้งแรงที่กระทําจากภาย
นอกและแรงที่เกิดจากภายใน ในวิชาชีวกลศาสตร แรงภายในคือแรงที่เกิดโดยการทํางานของกลาม
เนื้อ (Muscles) เสนเอ็น (Ligaments) และขอตอ (Joints) สวนแรงภายนอกนั้นเปนแรงจากพื้น 
(แรงโนมถวง) และจากแหลงภายนอก (น้ําหนักของวัตถุ แรงตานของลม น้ําหนักของรถเข็น) ตัว
อยางการวิเคราะหเชิงคเินติกส เชน การคํานวณแรงภายนอกกระทําที่ขอตอ การประเมินแรงของ
กลามเนื้อที่ใชเพื่อจะเอาชนะโมเมนตภายนอก การคํานวณแรงอัดและแรงเฉือนที่กระทําตอขอตอ 
และการประเมินคาพลังงานที่เปลี่ยนแปลงไปเมื่อกลามเนื้อทํางานในระดับตาง ๆ กัน เปนตน 

 Freivalds et al. (1984) กลาววา การคํานวณทางชีวกลศาสตรในภาวะสถิตนั้นมีขอเสียคือ 
แรงที่กระทําตอกลามเนื้อและกระดูกที่คํานวณไดจะมีคาาต่ํากวาคาแรงที่ไดจากภาวะงานจริงซึ่ง
เปนภาวะพลวัตประมาณรอยละ 40 อยางไรก็ตามการคํานวณในภาวะพลวัตยงัไมเปนที่นิยมแพร
หลายเนื่องจากมีขอจํากัดในดานเวลาและเครื่องมือที่ตองใช (Potvin et al., 1992) กลาวคือ การ
ศึกษาทางชีวกลศาสตรในภาวะพลวัต จะใชการบันทึกภาพตําแหนงการเคลื่อนไหวของขอตอขณะ
ที่มีการเคลื่อนไหวจําเปนตองใชเครื่องมือและอุปกรณโดยเฉพาะ จึงทําใหสามารถวิเคราะหคาแรง
ไดใกลเคียงกับความเปนจริง 
 ขณะที่คนเรายกภาระหนักดวยมือนั้น ผลกระทบจากการยกวัตถุดังกลาวจะเกิดขึ้นกับขอ
ตอของกระดูกสันหลังตามหลักของการสงถายโมเมนต บริเวณที่ไดรับผลกระทบมากที่สุดคือกระดูก
สันหลังลัมบาร (ดังรูปที่ 2.1)  Tichauer,1971 (อางถึงใน สุทธิ์ ศรีบูรพา, 2540) เปนผูเสนอแนว
ความคิดวาเราควรจะใชโหลดโมเมนตซึ่งเกิดขึ้นที่หมอนรองกระดูกสันหลังที่ขอตอกระดูกลัมบารชิ้น
ที่ 5 กับกระดูกซาครัลชิ้นที่ 1 (Lumbosacral Disc : L5/S1) เปนพื้นฐานในการกําหนดพิกัดน้ําหนัก
ของวัตถุซึ่งมีขนาดตาง ๆ กันที่บุคคลควรจะยกไดอยางปลอดภัย 
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รูปที่ 2.1  การจัดเรียงตัวของกระดูกสันหลัง (Spine) 

(ที่มา : สุทธิ์ ศรีบูรพา, 2540) 

สาเหตุที่ขอตอ L5/S1 ถูกเลือกใหเปนจุดที่ใชคํานวณหาความเคนที่เกิดขึ้นกับกระดูกสัน
หลังก็เนื่องจากมันเปนจุดบริเวณซึ่งเกิดโหลดโมเมนตจากแรงภายนอกที่มีปริมาณมากที่สุด ทั้งนี้
เพราะวาในระหวางการยกวัตถุที่มีน้ําหนักนั้น โดยการเปรียบเทียบแลวแขนโมเมนต (ระยะหางตั้ง
ฉาก) ระหวางวัตถุในมือกับจุด L5/S1 ซึ่งถือวาเปนจุดหมุนนั้นมีระยะแขนโมเมนตที่มีความยาวมาก
ที่สุดในการพิจารณาตามแนวทางชีวกลศาสตรในการทํางาน 

 

2.5.1 แบบจําลองชีวกลศาสตรประเภทสถิต (Static) ของหลังสวนลาง  

Chaffin และ  Anderson, 1991 (อางถึงใน  สุทธิ์ ศรีบูรพา, 2540)  สรางสมการความ
สัมพันธขึ้นมาเพื่อใชในการคํานวณแรงและโมเมนตที่กระทําตอรางกายมนุษยระหวางการยกของ 
ดังมีรายละเอยีดตอไปนี้ 
 จากสาเหตุการที่มีโมเมนตปริมาณมากเกิดขึ้นที่กระดูกสันหลังของคนขณะยกวัตถุที่มีน้ํา
หนักมากนั่นเอง แบบจําลองนี้จึงจะมุงความสนใจไปยังประเด็นที่เกี่ยวของกับแรงภายใน (Internal 
Muscle Force) ที่รางกายจะตองทําใหเกิดขึ้นเพื่อที่จะดํารงทาทาง (Posture) ของโครงกระดูกสัน
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 แรงซึ่งเกิดจากความดันภายในชองทองนี้จะทําหนาที่ดันลําตัวสวนบนใหเหยียดตัวตั้งตรง
ขึ้นซึ่งเทากับเปนการตอตานการงอตัวลงมาของกระดูกสันหลังเนื่องจากโหลดโมเมนต หรือกลาวอีก
นัยหนึ่งวาแรงภายในทั้งสองแรงนี้จะทําใหเกิดโมเมนตปฏิกิริยาที่จุดหมุน L5/S1 Disc ดวยปริมาณที่
เทากับโหลดโมเมนตแตในทิศทางตรงกันขามนั่นเอง 
 การใชแบบจําลองชีวกลศาสตรจะเปนเครื่องชวยใหเราสามารถประเมินแรงกดที่เกิดขึ้นกับ
หมอนรองกระดูกสันหลังระหวางการปฏิบัติภารกิจตาง ๆ ไดโดยที่เราไมจําเปนที่จะตองใชเข็มขนาด
เล็กที่ติดอุปกรณวัดความดัน (Pressure Transducer) แทงสอดเขาไปวัดที่บริเวณสวนกลางของ
หมอนรองกระดูกสันหลังในรางกายของผูถูกทดสอบโดยตรงซึ่งเปนวิธีการที่เสี่ยงอันตรายมากกวา 
และยังเปนวิธีที่ส้ินเปลืองคาใชจาย และมีข้ันตอนที่ยุงยากมากกวาอีกดวย 
 ในรูปที่ 2.3 เปนรูปประกอบที่ใชในการวิเคราะหแรงและโมเมนตที่เกิดขึ้นกับ L5/S1 Disc 

ระหวางทํางานการยกยายสิ่งของดวยมือ โดยแบบจําลองชีวกลศาสตรประเภทสถิต 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปที่ 2.3  ทาทางในการยกวัตถุและขอมูลที่เกี่ยวของสําหรับการใชแบบจําลองกลศาสตรชีวภาพ
เกี่ยวของกับหลังสวนลางวิเคราะหแรงตาง ๆ ซึ่งเกิดขึ้นที่หมอนรองกระดูกสันหลัง L5/S1 
(ที่มา : Chaffin และ Anderson, 1984) 
 
การวิเคราะหความสัมพันธ จากรูปที่ 2.3 
  ∑  ผลรวมของโมเมนตที่  L5/S1             =   0 

นั่นคือ  B (mgbw)  +  H (mgL)  -   D (Fa)  –  E (Fm)   =   0  …..(1) 
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  Fm    =    [ B (mgbw)  +  H (mgL)  -  D (Fa) ]    =        .….(2) 
       E  

เมื่อ    Fm =     แรงซึ่งเกิดจากการทํางานของกลามเนื้อที่ทําหนาที่เหยียดกระดูกสันหลัง เพื่อจะ
รักษาทาทางของกระดูกสันหลังใหอยูในลักษณะตามธรรมชาติ (มีหนวยเปน      
นิวตัน) 

B   =  ความยาวแขนโมเมนตของน้ําหนักลําตัวสวนบน ซึ่งเทากับระยะทางตั้งไดฉาก
ระหวางจุดศูนยกลางมวลของลําตัวถึง L5/S1 disc มีหนวยเปนเมตร) 

H    = ความยาวแขนโมเมนตของน้ําหนักวัตถุอยูในมือ ซึ่งเทากับระยะทางตั้งไดฉากจาก
จุดกึ่งกลางของมือถึง L5/S1 disc มีหนวยเปนเมตร) 

D    =  ความยาวแขนโมเมนตของแรงซึ่งเกิดจากความดันในชองทอง ซึ่งเทากับระยะทาง
ตั้งไดฉากระหวางแนวแรงที่เกิดขึ้นในชองทองถึง L5/S1 disc มีหนวยเปนเมตร) 

E    = ความยาวแขนโมเมนตของแรงที่เกิดจากการทํางานของกลามเนื้อเอ็กซเทนเซอร อี
เร็กเตอร สไปเน ซึ่งเทากับระยะทางตั้งไดฉากแนวแรงถึง L5/S1 disc มีหนวยเปน
เมตร) 

       Mgbw  =  น้ําหนักของลําตัวสวนบนที่อยูเหนือ L5/S1 disc ขึ้นไป (มีหนวยเปนนิวตัน) 

       MgL     =  น้ําหนักของมวลวัตถุที่ถืออยูในมือ (มีหนวยเปนนิวตัน) 

          Fa     =  แรงซึ่งเกิดจากความดันในชองทอง ซึ่งกระทําตอจุดศูนยกลางของแผนกะบังลม (มี    
หนวยเปนนิวตัน) 

เมื่อ   Fa   =  (Pa)   X   (Da)         …..(3)  

โดยที่ Pa   =   ความดันในชองทอง (มีหนวยเปนมิลลิเมตรปรอท หรือ N/cm2 

 Da   =   พื้นที่หนาตัดของแผนกะบังลม (ปกติมีคาประมาณ 465 cm2 

 Pa   =  10-4 { 43 – 0.36 ( θH  +  θT ) }  X { ( MH1.8) } …..(4) 
โดยที่  

θH  =   มุมที่ลําตัวทอนบนทํากับแนวราบ / วัดที่สะโพก (มีหนวยเปนองศา) 
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θT  =  มุมที่ตนขาทํากับแนวราบ / วัดที่สะโพก (มีหนวยเปนองศา) 

MH  =  โมเมนตที่เกิดขึ้นรอบๆ จุดหนุนที่สะโพก (มีหนวยเปนนิวตัน - เมตร) 

เมื่อ  MH   =  B’ ( mg’bw)  +  H’  (mg’L)   …..(5) 
โดยที่  
B’   =   ความยาวแขนของโมเมนตของน้ําหนักตัวสวนที่อยูเหนือจุดหมุนที่สะโพกขึ้นไป ซึ่ง

เทากับระยะทางตั้งไดฉากระหวางศูนยกลางมวลของลําตัวสวนบนถึงจุดหมุนที่
สะโพก (hip joint) (มีหนวยเปนเมตร) 

H’   =   ความยาวแขนของโมเมนตของน้ําหนักวัตถุอยูในมือ ซึ่งเทากับระยะทางตั้งไดฉาก 
 
จากศึกษาความสามารถในการทํางานของกลามเนื้อเอ็กซเทนเซอร อีเร็กเตอร สไปเน พบ

วาโดยปกติแลวคาพิสัยความแข็งแรงและความสามารถในการทํางานของกลามเนื้อหลังที่ปลอดภัย
จะอยูระหวาง 2,200 - 5,500 นิวตัน 

สําหรับการคาํนวณหา แรงกด ซึ่งเปนแรงปฏิกิริยาที่กดลงบน L5/S1 disc นั้นหาไดจากสม
การดังนี้ 

∑  ผลรวมของแรงที่ L5/S1  =   0 

sin α  (mgbw)  +  sin α  (mgL)  +  Fm  -   Fa   -   Fc   =    0  …..(6) 

หรือ Fc   =   sin α (mgbw) +  sin α  (mgL)  + Fm  -   Fa   …..(7) 

เมื่อ α   =   มุมที่แนวกระดูกสันหลังทํามุมกับแนวระนาบ (มีหนวยเปนองศา) 

 ขอมูลที่ไดจากการศึกษาทดลองนี้ NIOSH ไดนํามาประกอบการพิจารณาและสรุปเปนขอ
แนะนําในป พ.ศ. 2545 วา งานที่ทําใหเกิดแรงกดที่ L5/S1 disc มากกวา 3,400 นิวตันนั้นมีศักย
ภาพสูงที่จะกอใหเกิดอันตรายตอการแตกหักของกระดูกสันหลังตอผูปฏิบัติงานยกยายวัสดุบางคน
ไดและถาแรงกดดังกลาวเพิ่มสูงขึ้นถึง 6,400 นิวตัน แลว งานนั้นก็จะเปนอันตรายตอผูปฏิบัติงาน
ยกยายวัตถุไดเกือบทั้งหมดทุกคนไมวาบุคคลนั้นจะมีขนาดรูปรางเล็กไหญอยางไร 
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การคํานวณในภาวะสถิตจะตองทราบขอมูลเกี่ยวกับขนาดและทิศทางของแรงภายนอกที่
กระทําตอวัตถุ ลักษณะทาทางการทํางาน รวมทั้งขอมูลเกี่ยวกับสัดสวนรางกายดวย และจะนํามา
คํานวณตามรูปแบบของภาวะสถิตโดยมีสมการการคํานวณหาคาแรงและโมเมนตดังนี้ 

ΣFX   = 0 (ผลรวมของทุกแรงในแนวแกน X มีคาเปนศูนย) 
ΣFY   = 0 (ผลรวมของทุกแรงในแนวแกน Y มีคาเปนศูนย) 
ΣMCM   = 0 (ผลรวมของโมเมนตรองจุดใด ๆ มีคาเปนศูนย) 

ถาสมการทั้งสามเปนจริงก็จะเรียกไดวาอยูในภาวะสมดุล จะเห็นวาสมการทั้งสามนี้มิได
รวมพจนที่เกี่ยวกับความเรงเชิงเสน ความเรงเชิงมุมและโมเมนตความเฉื่อยไว ดังนั้นรูปแบบการ
คํานวณในภาวะสถิตจึงสามารถที่จะใชไดดีกับลักษณะการทํางานที่หยุดอยูกับที่หรือมีการเคลื่อน
ไหวชามาก ๆ มีสมมติฐานเพื่อนํารูปแบบการคํานวณมาใชดังนี้ 

1. รางกายมนุษยประกอบดวยสวนตาง ๆ ที่เรียกวา Segment 
2. Segment แตละอันเปรียบเสมือนวัตถุเกร็ง 
3. ขอตอระหวาง Segment ทําหนาที่เหมือนบานพับแบบงาย 
4. มวลของแตละ Segment คงที่และกระทําที่จุดศูนยกลางมวล ในทิศทางตาม 

แนวดิ่ง 
5. ตําแหนงของจุดศูนยกลางมวลจะอยูบนตาํแหนงเดิมบน Segment ตลอดการ

เคลื่อนไหว 
6. โมเมนตความเฉื่อยรอบจุดศูนยกลางมวลของ Segment มีคาคงที่ตลอดการ

เคลื่อนไหว 

การคํานวณในภาวะสถิตตามรูปที่ 2.4 แสดงแผงผังวัตถุอิสระของ Segment แตละอันใน
รูปแบบสภาวะสถิตการหาแรงปฏิกิริยาที่กระทํากับขอตอใด ๆ ในแนวแกนคํานวณไดจากสูตร 
ΣFX  = 0  แทนคาได 

  Rxp     =    Rxd         …..(8) 

โดยที่  Rxp  คือ แรงปฏิกิริยาที่กระทํากับขอตอดาน Proximal ในแนวแกนนอน 

Rxd   คือ แรงปฏิกิริยาที่กระทํากับขอตอดาน Distal ในแนวแกนนอน 
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รูปที่ 2.4  ผังวัตถุอิสระของ Segment แตละอันในรูปแบบสภาวะสถิต 
 

การหาแรงปฏิกิริยาที่กระทํากับขอตอใดในแนวแกนตั้งคํานวณไดจากสูตร   ΣFY  = 0   
แทนคาได 
   Ryp     =    Ryd   +   mg       …..(9) 

โดยที่  Ryp  คือ แรงปฏิกิริยาที่กระทํากับขอตอดาน Proximal ในแนวแกนดิ่ง 
Ryd   คือ แรงปฏิกิริยาที่กระทํากับขอตอดาน Distal ในแนวแกนดิ่ง 
m    คือ มวลของ Segment ที่กําลังคํานวณ 
g    คือ คาความเรงตามแรงดึงดูด ใชคา 9.81 เมตร/วินาท2ี   

การหาโมเมนตที่เกิดขึ้นกับขอตอใด ๆ คํานวณไดจากสูตร  ΣMCM  = 0     
แทนคาไดดังนี้ 
         Mp   =   Md  -  Rydd1(cosθ)  +  Rxdd1 (sinθ)  -  Rypd2(cosθ)  +  Rxdd2(sinθ)  

…..(10) 
โดยที่ Mp    คือ โมเมนตปฏิกิริยาที่กระทําบนขอตอดาน Proximal  

Md     คือ โมเมนตปฏิกิริยาที่กระทําบนขอตอดาน Distal 
θ คือ มุมทางขวาของ Segment เทียบกับแกนในแนวนอน 
d1      คือ ระยะทางจากขอตอ Distal ถึงจุดศูนยกลางมวลของ Segment  
d2      คือ ระยะทางจากขอตอ Proximal ถึงจุดศูนยกลางมวลของ Segment  
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ดังนั้นขอมูลที่ใชในการคํานวณทั้งหมดแบงออกได ดังนี้ 

2.5.1.1 Anthropometry  

  เปนขอมูลเกี่ยวกับสัดสวนของรางกาย และคุณสมบัติทางกายภาพของมนุษย 
เชน น้ําหนัก หรือมวล ปริมาตร จุดศูนยถวง และความหนาแนน รวมทั้งโมเมนตเฉื่อยของแตละ 
Segment ของรางกาย สําหรับตําแหนงจุดศูนยกลางมวลและมวลของแตละ Segment ของราง
กาย แสดงในตารางที่ 2.1 ซึ่งจะใชคามวลและระยะจุดศูนยกลางมวลของสวนตางๆ ของรางกาย
จากงานวิจัยของ กิตติ อินทรานนท (2543) ในการคํานวณคาแรงที่กระทําตอหมอนรองกระดูก 
L5/S1 

2.5.1.2 Kinematics 

  เปนขอมูลเกี่ยวกับรายละเอียดของการเคลื่อนไหว เชน ตําแหนง ความเร็ว และ
ความเรง ของจุดตาง ๆ ของรางกาย รวมทั้งขนาดของมุม อัตราเร็วเชิงมุมและอัตราเรงเชิงมุม ของ 
Segment ตาง ๆ ของรางกาย 
  ขอมูลทาง Kinematics สามารถหาไดโดยอาศัยกลองวิดิทัศนทําการบันทึกภาพ
ในแนวตั้งฉากกับระนาบหนา-หลัง แลวนําภาพที่ไดใหคอมพิวเตอรทําการประมวลผลหาตําแหนง
ของจุดขอตอตาง ๆ บนรางกาย เพื่อคํานวณหาความยาวและขนาดของมุมที่แตละ Segment 
กระทําตอกัน 

2.5.1.3 Kinetics 

  Kinetics เปนขอมูลเกี่ยวกับแรงตาง ๆ ที่เกิดขึ้น แบงออกเปน  
- แรงจากภายนอก เชน แรงจากน้ําหนักที่ยก แรงที่วัดไดจากพื้น เปนแรงที่เกิด

ข้ึนระหวางรางกายสัมผัสกับวัตถุภายนอก ซึ่งแรงที่เกิดขึ้นจะกระจายไปทั่วทั้งพื้นที่ผิวสัมผัส แต
สามารถที่จะใชเวคเตอรแรงแทนแรงที่กระจายทั้งหมด แรงจากภายนอกนี้สามารถวัดไดโดยใช
อุปกรณวัดแรง เชน Force Platform ซึ่งจะวัดแรงที่เกิดขึ้นระหวางเทากับพื้นที่เทาสัมผัส  

- แรงจากภายใน  เปนแรงที่เกิดขึ้นภายในรางกาย เชน แรงจากการดึงของ
กลามเนื้อสวนตาง ๆ แรงเสียดทานที่เกิดขึ้นบริเวณขอตอของกระดูก 

2.5.1.4 แรงโนมถวง 

  เปนแรงที่โลกกระทําตอวัตถุ ซึ่งมีทิศชี้ลงผานจุดศูนยกลางมวลของ Segment 
และมีขนาดเทากับ มวล คูณกับ ความเรงจากแรงดึงดูด (ใชคา 9.81 เมตร/วินาท2ี) 
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2.5.2 แบบจําลองชีวกลศาสตรประเภทพลวัต (Dynamics)  

ในการคํานวณในสภาวะพลวัตใชขอมูลแบบเดียวกับการคํานวณในสภาวะสถิต แตจะ
เพิ่มขอมูลเฉพาะในสวนของ Kinematics เกี่ยวกับความเร็วและความเรงของ Segment ตาง ๆ ของ
รางกาย รวมทั้งอัตราเร็วเชิงมุมและอัตราเรงเชิงมุมของ Segment ตาง ๆ ของรางกาย 

2.5.2.1 Kinematics 

 ขอมูลเกี่ยวกับรายละเอียดของการเคลื่อนไหว เชน ตําแหนง ความเร็ว และความเรง 
ของจุดตาง ๆ ของรางกาย รวมทั้งขนาดของมุม อัตราเร็วเชิงมุม และอัตราเรงเชิงมุมของ Segment 
ตาง ๆ ของรางกาย การหาขอมูลอาศัยการใชกลองวิดีทัศนทําการบันทึกภาพในแนวตั้งฉากกับ
ระนาบหนา-หลัง ดวยอัตราเร็วคงที่ 50 ภาพตอวินาที แลวนําภาพที่ไดใหคอมพิวเตอรประมวลผล
หาตําแหนงจุดตาง ๆ บนรางกาย ในทุก ๆ ภาพ เพื่อนํามาคํานวณหาความเร็วและความเรงของจุด
ตาง ๆ รวมทั้ง ขนาดของมุม อัตราเร็วเชิงมุมและอัตราเรงเชิงมุมของ Segment โดยอาศัยสูตรดังนี้ 
 
 Vi     = ( Xi+1 -  Xi-1 )  m./sec.    
        2/50 
 Ai     = ( Vi+1 -  Vi-1 )  m./sec.2 
        2/50 
 ωi     = ( θi+1 -  θi-1 )  degree /sec. 
        2/50 
 αi     = ( ωi+1 -  ωi-1 )  degree /sec.2 
        2/50 

โดยที่ Xi คือ ตําแหนงของจุดของภาพที่ i 
 Vi คือ ความเร็วเชิงเสนของจุดของภาพที่ i 
 Ai คือ ความเรงเชิงเสนของจุดของภาพที่ i 
 θi คือ ขนาดของมุมดานขวาของ Segment กระทํากับแกนแนวนอนของภาพที่ i 
 ωi คือ อัตราเร็วเชิงมุม θi ของภาพที่ i 
 αi คือ อัตราเรงเชิงมุม θi ของภาพที่ i 

หมายเหตุ การคํานวณนี้ตั้งสมมติฐานไววา Xi-1 , Xi   และ  Xi+1 เรียงกันเปนเสนตรง 
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การคํานวณในสภาวะพลวัต  จากรูปที่ 2.5 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 2.5  ผังวัตถุอิสระของ Segment แตละอันในรูปแบบพลวัต 
 
การหาแรงปฏิกิริยาที่กระทํากับขอตอใดในแนวแกนนอนคํานวณไดจากสูตร  ΣFX  = maX  

แทนคาได 
  Rxp     =    Rxd   +   max      …..(11) 

โดยที่   ax     คือความเรงของจุดศูนยกลางมวลในแนวนอน 
การหาแรงปฏิกิริยาที่กระทํากับขอตอใดในแนวแกนตั้งคํานวณไดจากสูตร   ΣFY  = maY   

แทนคาได 
   Ryp     =    Ryd   +   mg   +   may    …..(12) 

โดยที่   ay     คือความเรงของจุดศูนยกลางมวลในแนวดิ่ง 
การหาโมเมนตที่เกิดขึ้นกับขอตอใดคํานวณไดจากสูตร  ΣMCM  = ICMα    แทนคาไดดังนี้ 
 

         Mp   =   Md  +  ICM α  -  Rydd1(cosθ)  +  Rxdd1 (sinθ)  -  Rypd2(cosθ)  +  Rxdd2(sinθ)  
…..(13) 

โดยที่  ICM คือโมเมนตความเฉื่อยรอบจุดศูนยกลางมวลของ Segment 
α คืออัตราเรงเชิงมุมของ  θ 

การคาโมเมนตความเฉื่อยอาศัยขอมูลเกี่ยวกับมวลของ Segment (Segment Masses), 
ตําแหนงจุดศูนยกลางมวล (Center of Mass location), ความยาวของ Segment (Segment 
Length)หรือ รัศมีการหมุน (Radius of Gyration)  ดังสมการ 
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ICM =    m ρ2     …..(14) 
เมื่อ  m คือมวลของ Segment (Segment Masses) 

ρ คือรัศมีการหมุน (Radius of Gyration) 
Braune และ Fischer,1889 (อางถึงใน Roebuck et al, 1975) พบวา รัศมีการหมุน 

สามารถประมาณไดดวยคาสัมประสิทธิ์ (C3) คูณกับความยาวของ Segment (L) ดังนั้น 
ICM =    m ρ2 =  m C3

2 L2      …..(15) 
ซึ่งคา สัมประสิทธิ์ (C3) มีคา  0.3  ดังนั้นโมเมนตความเฉื่อยจึงสามารถประมาณคาได

จาก 
ICM ≈    0.09 m L2      …..(16) 

 นอกจากนี้ยังพบความสัมพันธระหวาง รัศมีการหมุน กับ ขนาดเสนผาศูนยกลางของ 
Segment (d) ดังนี้ 
  ρ =    0.35  d      …..(17) 

ดังนั้น 
ICM ≈    0.1225 m d2     …..(18) 

การคํานวณในสภาวะพลวัต  จากรูปที่ 2.4 
 

2.6 คาน้ําหนักสูงสุดสําหรับการยก 

 Davies (1972) ไดกําหนดคาน้ําหนักสูงสุดสําหรับการยกตามแตละทองถิ่นและลักษณะงาน 
โดยรวบรวมขอมูลจากแหลงตาง ๆ ที่ไดกําหนดคาน้ําหนักสูงสุดสําหรับการยกไวดังนี้ 

1. ขอกําหนดของ The Woollen และ Worsted (1926)  กําหนดใหแรงงานชายสามารถยก
ของหนักไดไมเกิน 68 กก. แรงงานหญิง ไมเกิน 29.5 กก. 

2. ขอกําหนดของ Pottery (1958)  กําหนดใหแรงงานหญิงหามขนยายของที่มีน้ําหนักเกิน 
18.1 กก.ในทางราบเปนระยะทางไมเกิน 45.7 ม. 

3. ขอกําหนดของ Jute (1948)  กําหนดใหแรงงานเด็กอายุต่ํากวา 16 ป ยกไดไมต่ํากวา 
18.1 กก. แตมิไดกําหนดคาสําหรับแรงงานชาย เชนเดียวกับ Pottery 

4. ขอกําหนดของ Agriculture (1959)  กําหนดน้ําหนักสูงสุดสําหรับถุงหรือกระสอบที่ยกได
โดยแรงงาน 1 คน คือ 81.5 กก. 
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อํานาจ เสตสุวรรณ (2537) จากการศึกษาของกรมแรงงานโดยมุงปจจัยการใชพลังงานใน
การยกและน้ําหนักของวัตถุที่ยกในอิริยาบทตาง ๆ ไดสรุปวาขีดจํากัดของน้ําหนักที่ยกเปนครั้ง
คราวไมควรเกินรอยละ 50 ของน้ําหนักตัวผูยก  จากขอแนะนําที่ 128 (Recommendation 
No.128) ขององคการแรงงานระหวางประเทศ ป 1967 ที่เกี่ยวของกับน้ําหนักสูงที่อนุญาตใหคน
งานยกได ระบุวาควรกําหนดมาตรการมิใหบุคคลยกน้ําหนักเกิน 55 กิโลกรัม (ซึ่งอนุญาตเฉพาะ
บุคคลที่ไดรับการฝกฝนมาเปนอยางดีและอยูในภาวะแวดลอมที่เหมาะสมเทานั้น) สําหรับน้ําหนัก
สูงสุดที่อนุญาตใหผูหญิงและเด็กยกนั้น ควรกําหนดใหเพียงรอยละ 50-60 ของน้ําหนักที่ผูชายทั่ว
ไปยก 
 

2.7 แรงที่กระทําตอกระดูกสันหลัง 

Kumar, 1990 (อางถึงใน Brideger, R.S., 1995) พบวา ภาระงานทางกล (Mechanical 
Load) คือปจจัยเสี่ยงของการปวดหลังสวนลาง โดยใชโมเดลทางคณิตศาสตรสถิต 2 มิติ (Two 
dimensional, Static Mathematical model) ในการประมาณภาระงานของกระดูกสันหลัง ไดแก 
แรงเฉือนและแรงกดอัด  ที่ ขอตอระหวางกระดูกกนกบและทรวงอก  (Lumbosacral and 
Thoracolumbar joints) ซึ่งคาแรงเหลานี้จะพบสูงในคนงานที่มีประวัติการบาดเจ็บมากอน 
 Ekholm et al. (1982) ไดศึกษาผลภาระที่กระทําบนกระดูกสันหลังสวนลาง และการ
ทํางานของกลามเนื้อหลังระหวางการยกในทาตาง ๆ โดยใชแนวทางชีวกลศาสตรพบวา การยกใน
ทาที่เหยียดเขาตรงกับทางอเขาและใหสิ่งของที่ยกอยูในหนาหวัเขานั้นไมมีความแตกตางกันมากนกั 
ทั้งแรงกดอัดและโมเมนตที่เกิดข้ึนบริเวณหลังสวนลาง แตสําหรับการยกแบบงอเขาโดยยกสิ่งของ
ข้ึนผานระหวางหัวเขาซึ่งทําใหระยะหางจากกระดูกเชิงกรานลดลง จะทําใหคาแรงกดอัดและ
โมเมนตนั้นมีคาลดลงอยางมีนัยสําคัญ และพบวาคาโมเมนตสูงสุดและแรงที่กระทําตอกระดูกสัน
หลังสวนลางเกิดจากน้ําหนักของลําตัวสวนบนถึงรอยละ 70 และเกิดจากน้ําหนักของสิ่งที่ยกเพียง
รอยละ 30 เทานั้น 
 การศึกษาวิจัยนี้จะมุงหาแรงและโมเมนตที่กระทําตอบริเวณกระดูกสันหลังสวนลาง ซึ่งแรง
ที่มากระทําตอกระดูกสันหลังสวนลาง ไดแก แรงที่เกิดจากน้ําหนักตัวที่อยูเหนือกระดูกสันหลังสวน
ลาง แรงที่เกิดจากน้ําหนักของสิ่งของที่ทําการขนยาย แรงที่เกิดจากกลามเนื้ออีเร็กเตอร สไปเน ซึ่ง
เปนกลามเนื้อหลักที่จะทําหนาที่ในการเหยยีดหลังใหตรง (Ekholm et al., 1982) และกลามเนื้อนี้
จะอยูหางจากกระดูกสันหลังทอน L5/S1 ประมาณ 5 ซม. (Thieme, 1950) นักวิจัยบางทานกลาว
วาประมาณ 5 ซม. (Troup และ Chapman,1969) นอกจากนี้ Tayyari และ Smith (1997) ไดใชคา
ประมาณ 4 ซม. สําหรับ Jager และ Luttmann (1992) ไดกําหนดใหใชระยะหางเทากับ 5 ซม. 
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 Winter (1979) ไดเสนอวิธีการคํานวณตามแนวทางชีวกลศาสตรเพื่อหาคาแรงและโมเมนต
ทั้งในภาวะสถิตและภาวะพลวัตโดยแบงรางกายออกเปนสวนตาง ๆ ที่เรียกวา Segment 6 สวน
สําคัญ คือ แขนสวนลาง แขนสวนบน ลําตัวรวมทั้งศีรษะ ขาสวนบน ขาสวนลาง และเทา ดังรูปที่ 
2.6 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปที่ 2.6  ลายเสนการแบงรางกายออกเปนสวนตาง ๆ 
 

เปนที่นาสังเกตวา ในการทํางานวัตถุตาง ๆ จะมีตําแหนงอยูระหวางระดับความสูงสะโพก
และไหล เพื่อเปนการลดคาแรงกดอัดที่เกิดจากการโนมตัวหรือการทํางานที่ใชแขนหรือมือยกสูงขึ้น 
ความสูงของพื้นที่ในการทาํงาน (Work Surface Height) ควรอยูที่ระดับความสูงของขอศอกขณะ
ยืน ซึ่งขึ้นอยูกับลักษณะงานดวย คือ งานละเอียด (Fine Work) ความสูงของพื้นที่ทํางานยิ่งสูงจะ
ชวยลดระยะการมองเห็นและชวยใหแขนชวงแรกดานหนา (Forearms) ไดพักบนพื้นที่ทํางาน 
สําหรับงานหนักความสูงของพื้นที่ทํางานที่ต่ําลงจะทําใหคนงานสามารถออกแรงในแนวดิ่งไดมาก 

 

2.8 งานวิจัยที่เกี่ยวของกับการยกเคลื่อนยายผูปวย 

 Kjellberg et al. (2000) ใหคําจํากัดความของการเคลื่อนยายผูปวยวา เปนงานที่ทําการ
ชวยเหลือหรือยกผูปวยจากตําแหนงหนึ่งไปยังอีกตําแหนงหนึ่ง หรือจากทาทางหนึ่งไปสูอีกทาทาง
หนึ่ง ซึ่งยกเวนการชวยเหลือระหวางที่มีการเคลื่อนไหว เชน ขณะเดิน หรือขณะเคลื่อนอยูในรถเข็น 
เทคนิคในการเคลื่อนยายประกอบดวย 2 สวนคือ วิธีการ ซึ่งไดมาจากการศึกษาและฝกฝน อีกสวน
หนึ่งคือ ทาทางการปฏิบัติงานจริง ไดแก การเคลื่อนไหว การออกแรง การปรับความสูงของเตียงให
เหมาะสม การใชอุปกรณชวย การกระตุนใหผูปวยมีสวนรวมในการเคลื่อนยาย เปนตน จากงาน
วิจัยของ Kjellberg และคณะ เกี่ยวกับการใชอุปกรณชวยตาง ๆ ในการเคลื่อนยายผูปวยจากเตียงสู
เกาอี้ โดยใชวิธีการทางจิตฟสิกส พบวาผูทําการเคลื่อนยายรูสึกพอใจและสะดวกในการใชอุปกรณ
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ชวยมากกวาการยกดวยมือเปลาและผูถูกเคลื่อนยายมีความรูสึกปลอดภัยและสบายกวาการถูก
เคลื่อนยายโดยไมใชอุปกรณชวย 

พวงแกว วิวัฒเจษฎาวุฒิ (2530) ศึกษาเปรียบเทียบแรงหลังและอาการเมื่อยลาใน
พยาบาลจากการยกผูปวยในเตียงแบบไมใชและใชอุปกรณชวยยก โดยทําการศึกษาในพยาบาล 
จํานวน 42 คน โดยจําแนกวิธีการยกออกเปน 2 วิธี  คือ 

1. วิธีการยกแบบไมใชอุปกรณชวย คือ การยกผูปวยโดยพยาบาล 2 คน ยืนคนละขางของ
เตียงใชมือจับที่ขอบกางเกงของผูปวย และอีกมือจับบริเวณหัวไหล แลวเลื่อนตัวผูปวยขึ้นใหอยูใน
ระดับที่วางศีรษะไดพอดี 

2. วิธีการยกแบบใชอุปกรณชวย คือ การยกโดยใชผาขวางเตียงรองใตลําตัว (ขนาดกวาง 
1.0 เมตร ยาว 1.5 เมตร) สวนบนจากไหลถึงสะโพกเพื่อชวยในการยก แลวจับมุมผาคนละ 2 มุม 
แลวเลื่อนตัวผูปวยขึ้น 

คุณสมบัติของกลุมตัวอยางสําหรับการทดลอง เปนผูประกอบอาชีพพยาบาลซึ่งปฏิบัติงาน
ในโรงพยาบาลรามาธิบดี คณะแพทยศาสตรรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล เพศหญิง โสด อายุ
ระหวาง 20-35 ป สวนสูงระหวาง 145-175 ซม. น้ําหนักระหวาง 40-60 กก. มีสุขภาพสมบูรณแข็ง
แรง ไมเคยมีปญหาหรือปวยเปนโรครายแรงเกี่ยวกับหลังมากอนภายในระยะเวลา 1 ปยอนหลัง 
ปฏิบัติงานในอาชีพพยาบาลมาไมต่ํากวา 12 เดือน มีความตั้งใจและรวมมือในการทดลอง และมี
ระยะเวลาของการพักผอนกอนการทดลองทุกครั้งอยางนอย 8 ชม. 

สําหรับผูถูกยก ซึ่งถกูสมมติใหเปนผูปวย มีสวนสูง 145-175 ซม. และน้ําหนัก 45-55 กก. 
เครื่องมือที่ใชสําหรับการวิจัยประกอบดวย เครื่องทดสอบแรงหลังไดนาโมมิเตอร และแบบสอบถาม 
3 ชุด คือ แบบสอบถามสวนบุคคลและสุขภาพ แบบแสดงผลการทดสอบแรงหลัง และแบบทดสอบ
ความเมื่อยลา 

ขั้นตอนในการทดลองเริ่มตนจากการนําผูรวมการทดลอง 2 คน (ซึ่งมีความสูงตางกันไมเกิน 
5 ซม.) ทําการทดสอบแรงหลังและตอบแบบสอบถามอาการเมื่อยลา หลังจากนั้นใหผูรวมการ
ทดลองนั่งพัก 5 นาที แลวเริ่มทําการยกผูปวย คร้ังที่ 1 (โดยเคลื่อนตัวผูปวยขึ้นจากจุดที่นอนอยูไป
ทางหัวเตียงเปนระยะทาง 5 นิ้ว) จากนั้นพัก 30 วินาที แลวทําการยกตอ ดําเนินการทดลองเชนนี้จน
ครบ 5 คร้ัง แลวทดสอบแรงหลังและตอบแบบสอบถามอาการเมื่อยลาอีกครั้ง แลวใหพัก 10 นาที 
จึงเริ่มดําเนินการทดลองซ้ํารอบที่ 2 เมื่อเสร็จสิ้นการทดลองซ้ํา ผูรวมทดลองจะหยุดพักการทดลอง 
1 สัปดาห (ซึ่งระหวางระยะเวลาดังกลาวผูรวมทดลองสามารถทํางานไดตามปกติ) 

ผลการศึกษาพบวา แรงหลังกอนการยกผูปวยจะมากกวาแรงหลังภายหลังการยกผูปวยทัน
ที ที่ระดับนัยสําคัญที่ 0.05 เมื่อไดพัก 10 นาที ภายหลังการทดลอง แรงหลังจะเพิ่มข้ึนมากกวาภาย
หลังการทดลองทันทีที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 แตไมเทากับแรงหลังกอนการทดลอง แรงหลังกอนการ
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ยกผูปวยระหวางวิธีการยกแบบใชและไมใชอุปกรณชวยไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญที่
ระดับนัยสําคัญ 0.05 แตแรงหลังภายหลังการยกผูปวยของวิธีการยกแบบใชอุปกรณชวยจะมาก
กวาวิธีไมใชอุปกรณชวย ที่ระดับนัยสําคัญ 0.10 สวนความรูสึกเมื่อยลากอนการยกผูปวยระหวาง
วิธีการยกแบบใชแบะไมใชอุปกรณชวย ไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญที่ระดับนัยสําคัญ 
0.05 แตความรูสึกเมื่อยลาภายหลังการยกผูปวยโดยวิธีใชอุปกรณชวยจะนอยกวาวิธีไมใชอุปกรณ
ชวยที่ระดับนัยสําคัญ 0.10 ซึ่งสรุปไดวา การใชอุปกรณชวยในการยกผูปวยในเตียงจะทําใหแรง
หลังลดลงนอยกวาการไมใชอุปกรณชวย และความเมื่อยลาเพิ่มข้ึนนอยกวาการไมใชอุปกรณชวย 

Ayoub, 1973 (อางถึงใน Brideger, 1995)*1 และ Grandjean, 1988 (อางถึงในกิตติ   
อินทรานนท, 2543)*2  ไดใหแนวทางเกี่ยวกับความสูงของพื้นที่ทํางาน จําแนกตามลักษณะงานและ
เพศ ดังนี้ 

 
ตารางที่ 2.2  คาความสูงที่แนะนําสําหรับการยืนทํางาน : เซนติเมตร (Recommended Work 
Surface Height For Standing Workers : in Centimeters) 
 

งานที่ทํา ชาย*1 หญิง*1 ทั่วไป*2 
งานละเอียด (Precision work) 109-119 103-113 5-10 ซม.เหนือขอศอก 
งานประกอบเบา 
 (Light assembly work) 

99-109 87-98 10-15 ซม.ใตขอศอก 

งานหนัก (Heavy work) 85+101 78-94 15-40 ซม.ใตขอศอก 
 
Pheasant (1987) ไดตรวจสอบการออกแบบอุปกรณ เตียง ตลอดจนความแข็งแรงของ

เครื่องใชในโรงพยาบาลซึ่งทําใหพบวาพยาบาลใชเวลาในการอยูในลักษณะที่กม ลําตัวโคงเปน
ระยะเวลานานและคอนขางกมลงตํ่าใกลกับระดับพื้นที่ทํางาน และมีการเอื้อมขามสิ่งกีดขวางไป
ขางหนา ซึ่งกอใหเกิดแรงกดอัดตอหมอนรองกระดูก งานหลาย ๆ อยางของพยาบาลจะเกิดขึ้น
บริเวณเตียงผูปวย เชน การยกหรือการเคลื่อนยายผูปวย การเปลี่ยนเสื้อผา การใสทอหรือสายยาง
เขาสูรางกาย เปนตน ระดับความสูงของเตียงจึงควรมีการปรับใหเหมาะกับงานแตละงาน เพื่อลด
แรงกดอัดใหนอยลง ซึ่งแทบจะทําไดยากมากกับเตียงชนิดที่ไมสามารถปรับความสูงได สําหรับ
ระยะในการยก/เคลื่อนยายผูปวยที่เหมาะสม ควรอยูระหวางความสูงระดับขอนิ้ว (Knuclke) และ
ขอศอก (Elbow) สวนงานการใสทอหรือสายยางเหมาะสมที่ระดับความสูง 50-100 มิลลิเมตร จาก
ความสูงของขอศอกขณะยืน เปนตน Pheasant ยังพบวามีพยาบาล 34% ที่แทบจะไมหรือไมเคย
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ปรับระยะความสูงของเตียงใหเหมาะสมกับงาน และ 23% ที่มีการปรับความสูงของเตียงบางใน
บางครั้ง ประเทศอังกฤษไดกําหนดมาตรฐาน BS 4886 สําหรับเตียงที่ไมสามารถปรับความสูงไดวา
ควรมีความสูงระหวาง 610 + 13 มิลลิเมตร 

Lavender et al. (2000) ศึกษาถึงอาชีพที่มีความเสี่ยงสูงที่จะเกิดอาการบาดเจ็บของกลาม
เนื้อและกระดูก อาชีพหนึ่ง คือ พนักงานดับเพลิง หรือผูชวยแพทย ซึ่งมักตองเคลื่อนยายผูปวยจาก
สถานที่หนึ่งไปยังอีกสถานที่หนึ่งโดยใชอุปกรณชนิดตาง ๆ จึงมีการวิเคราะหถึงทาทางการเคลื่อน
ไหวในการทํางานและแรงที่เกิดขึ้นกับสวนตางๆ ของรางกาย โดยคัดเลือกพนักงานดับเพลิง 20 คน 
แบงเปน 10 ทีม ทีมละ 2 คน และปฏิบัติตามสถานการณจําลองในการเคลื่อนยายผูปวย คือ 
เคลื่อนยายจากเตียงนอนไปยังเตียงเคลื่อนที่ (Stretcher), เคลื่อนยายจาก Stretcher ไปยังเตียง 
Gurney และเคลื่อนยายผูปวยลงบันได โดยใชอุปกรณตาง ๆ เชน เกาอี้, แผนเปล (Backboard), 
Stretcher หรือ Slat-Stretcher  ระหวางการทดลองจะใชวีดีโอเทปบันทึกลักษณะการปฏิบัติงาน ผู
รวมทดลองจะติดอุปกรณ LMM (Lumbar motion monitor) ไวที่หลังเพื่อวิเคราะหทาทางของลําตัว 
และวัดคาแรงที่เกิดขึ้นกับมือโดยเครื่องมอื Hand-held dynamometer จําลองผูปวยสมมติ 1 คน มี
น้ําหนัก 48 กก. น้ําหนักดังกลาวอาจไมสามารถเปนตัวแทนของผูปวยจริงได แตสําหรับในการ
ปฏิบัติงานหากมีผูปวยที่น้ําหนักมากก็จะใชคนมากกวา 2 คนขึ้นไปกระทําการเคลื่อนยาย น้ําหนัก
ดังกลาวจึงสามารถใชสําหรับการทดลองและเปนการปองกันความลาที่อาจเกิดจากความถี่ของการ
ปฏิบัติในการทดลองดังกลาว 

ผลการทดลองสรุปไดวา การเคลื่อนยายจากเตียงนอนไปยังเตียงเคลื่อนที่ (Stretcher) ผู
ปฏิบัติที่อยูบนเตียงควรใชทายืนดีกวาทาคุกเขา เพราะทายืนจะสามารถเคลื่อนไหวไดยืดหยุนและ
มั่นคงกวาการใชแผนรองในการยกผูปวยสามารถลดแรงเสียดทานจากเตียงและลดแรงที่ใชยกผู
ปวยได และควรมีอุปกรณที่ออกแบบใหผูปฏิบัติงานสามารถเดินหันหนาลงบันไดขณะเคลื่อนยายผู
ปวยได 

จากงานวิจัยดังกลาว Lavender และคณะ ไดทําการวิเคราะหถึงคาแรงทางชีวกลศาสตรที่
เกิดขึ้นกับรางกายที่ไดจากการทดลองดังกลาว โดยใชการวิเคราะหขอมูลทางสถิติ เครื่องมือที่ใชจะ
เปนเครื่อง Three-Dimension Static Strength และแบบจําลองการเคลื่อนไหวของลําตัว (Trunk 
motion model) เพื่อคํานวณคาแรงและวิเคราะหถึงอาการบาดเจ็บที่เกิดขึ้นกับหลังสวนลางดวย 
ปรากฏวา งานที่อันตรายสูงสุด (เกิดแรงกดแกกระดูกสันหลังสูง) คือการเคลื่อนยายผูปวยจากเตียง
ไปยัง Stretcher, การเคลื่อนยายผูปวยโดย Stretcher ขณะเริ่มลงบันได และการเริ่มยกแผนเปลขึ้น 
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จากพื้น จะเห็นไดวาอุปกรณที่ใชในการเคลื่อนยายผูปวยเปนปจจัยสําคัญตอคาแรงที่เกิดขึ้นขณะ
ทําการเคลื่อนยายผูปวย 

Lindbeck และ Engkvist (1993) พบวาพยาบาลมักมีปญหาเกี่ยวกับหลัง ซึ่งมีความเกี่ยว
ของกับงานการเคลื่อนยายผูปวย จึงไดทําการทดลองเพื่อยืนยันวาการใชเทคนิคทางชีวกลศาสตร
แบบกึ่งพลวัต 2 มิติ {Semidynamics : คือไมพิจารณาผลกระทบจากความเฉื่อย/ความเรงของสวน
ตางๆ ของรางกาย (Inertial effect)} สามารถทดแทนวิธีแบบพลวัตได เนื่องจากกานใชวิธีพลวตัจะ
เกี่ยวของกับความเรงเชิงเสนและความเรงเชิงมุมของสวนตางๆ ของรางกายซึ่งมีความยุงยาก ซับ
ซอน จําเปนตองใชเครื่องมือที่เฉพาะและเกิดคาใชจายสูง (Gagnon et al.; 1987,1988) ไดทําการ
ทดลองซึ่งแบงเปนสองสวน ซึ่งกระทําในสถานที่ตางกัน สวนที่หนึ่งกระทําการทดลองในโรง
พยาบาล สวนที่สองกระทําในหองทดลองทางชีวกลศาสตร ทั้งสองสวนใชวิธีทําการทดลองเหมือน
กันคือ แบงการยกและการเคลื่อนยายผูปวยเปน 2 วิธี คือ 

1. การเลื่อนผูปวยขึ้นหัวเตียง 
2. การพลิกตัวผูปวยบนเตียง 

ทําการทดลองโดยใช Subject 12 คน ซึ่งเปนนักกายภาพบําบัด ทดลองครั้งละ 2 คน โดย
ใชผาขวาง (Draw Sheet) และผาพลาสติก (Friction-Reducing Plastic) ผูปวยสมมติสําหรับการ
ทดลองสวนที่หนึ่งและสอง เปนเพศหญิงมีน้ําหนัก 58 กก. และ 52 กก. ตามลําดับ 
การเลื่อนผูปวยขึ้นหัวเตียง แบงการทดลองเปนการดึงมือเดียวและการดึงสองมือ Subject จะเลือก
ปรับความสูงของเตียงตามความพอใจ จากการทดลองสวนหนึ่งและสอง มีคาเฉลี่ยที่ 79.5 และ 
76.3 ซม. ตามลําดับ การพลิกตัวผูปวยบนเตียง แบงการทดลองเปน ยกพลิกตัวที่ระดับความสูง 
46% และ 41% ของสวนสูงของ Subject 
 จากการทดลองยืนยันไดวาสามารถใชการทดลองแบบเซมิไดนามิกซแทนการทดลองแบบ
พลวัตไดเนื่องจากการเคลื่อนไหวรางกายมีความเรงไมมากนัก คาโมเมนตจากแรงปฏิกิริยาจากพื้น
จํานวนมากจะมีความสัมพันธกับทาทางที่ไมสมมาตรและการหมุนหรือเอี้ยวตัวขณะทํางาน และคา
ความสูงของเตียงไมมีผลกระทบตอคาโมเมนตที่เกิดขึ้น 

งานวิจัยอื่นๆ ที่พบวาการใชอุปกรณชวยสามารลดแรงกดอัดที่เกิดขึ้นได เชน  Harber et 
al. (1985), Venning et al.(1987), Stobbe et al.(1988), Stubbs et al.(1981) และ Owen et 
al.(1992) เปนตน 
 
 
 



 37

ตารางที่ 2.3 คาความสูงจากพื้นถึงระดับศอกและขอนิ้วกลาง น้ําหนัก และความสูงพื้นที่ทํางาน
จากงานวิจัยตางๆ 
 

รายการ    ที่มา     
 (1) (2) (3)  (4) (5) (6) 

ความสูงระดับศอก (ซม.) 101.2 100.3 104.3 สูงสุด 85 94 62.3 
ความสูงระดับขอนิ้วกลาง (ซม.) 70.2 72.2 74.6 ต่ําสุด 60 78 59.7 
น้ําหนัก (กก.) 61.1 72 63.7   
หมายเหตุ 

(1) สุทธิ์ ศรีบูรพา (2540; คาที่ 50th % ของคนอเมริกันวัยทํางาน) 
(2) Botha (1998; คาเฉลี่ยของพยาบาลหญิงในแอฟริกาใต) 
(3) กิตติ อินทรานนท (2543; คาเฉลี่ยคนเอมริกันหญิงวัยทํางาน) 
(4) กิตติ อินทรานนท (2543; ความสูง 15-40 ซม.ใตขอศอก, ใชคาจาก Botha,1998.) 
(5) Bridger (1995) 
(6) Peasant (1987; BS 4886 : UK standard) 

 
ตารางที่ 2.4 แสดงคาน้ําหนักของผูปวยสมมติที่มีการใชในการวิจัยตางๆ 

 
พวงแกว Lavender et al Lindbeck & Engkvist 
(2530) (1999) (1993) 

น้ําหนัก (กก.) 45-55 48 52,58 
 
Zhuang et al. (1999) ศึกษาถึงแรงกดอัดที่เกิดขึ้นขณะทําการยก/เคลื่อนยายผูปวยจาก

เตียงสูเกาอี้ (ไมใชอุปกรณชวย) โดยวิธีทางชีวกลศาสตร แรงที่เกิดขึ้นมีคาเกินมาตรฐานที่ NOISH 
กําหนดไว (3400 N) และมีคาเพิ่มสูงขึ้นเมื่อทําการยกผูปวยที่มีน้ําหนักมากขึ้น และการใชอุปกรณ
ชวยในการยก/เคลื่อนยายสามารถลดแรงกดอัดลงไดและเปนการลดโอกาสการเกิดการบาดเจ็บที่
หลังอันเนื่องจากการยก/เคลื่อนยายผูปวยลงดวย 

 

คว
าม
สูง

พื้น
ที่  

ทํา
งาน

(ซม
.) 



บทที่ 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

3.1 ผูถูกทดสอบ 

ในงานวิจัยนี้กําหนดใหมีผูถูกทดสอบ เพศหญิง 9 คน ซึ่งเปนนิสิตคณะพยาบาลศาสตร 
อาสาสมัครทุกคนตองมีสุขภาพแข็งแรง ไมเคยมีอาการบาดเจ็บหรือมีประวัติการบาดเจ็บบริเวณ
หลังสวนลางมากอนในระยะเวลา 1 ปยอนหลังและไดรับการฝกฝนการยกเคลื่อนยายผูปวยและ
สังเกตการณการปฏิบัติงานจริงในสถานพยาบาล 

3.2 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

1. เครื่องมือวัดสัดสวนรางกาย (Martin-Anthropometer, Takei, Japan) 
2. เครื่องชั่งน้ําหนัก (Balance) 
3. ชุดเครื่องมือวัดกาํลังสถิตของกลามเนื้อ 
4. เครื่องบันทึกภาพวิดิทัศนระบบ PAL (Panasonic, Japan) 
5. ชุดเครื่องมือวัดการเคลื่อนไหวของรางกาย (Mutus System, Peak, America) 
6. ชุดเครื่องมือแผนวัดแรงปฎิกิริยาที่พื้น (Force Platform, AMTI, America) 
7. เครื่องคอมพิวเตอรเพื่อประมวลผล 
8. เตียงและอุปกรณสําหรับการยกผูปวย 

3.3 วิธีดําเนินการวิจัย 

1. ศึกษาสภาพการทํางานในสถานพยาบาลตัวอยางเพื่อพิจารณาหาปจจัยตาง ๆ ในการ
ทํางานที่กอใหเกิดความเสี่ยงตอการบาดเจ็บบริเวณหลังสวนลาง 

2. สํารวจสภาพการทํางานที่เกี่ยวของกบัการยกผูปวย โดยศึกษาถึงการยกเคลื่อนยายผู
ปวยดวยวิธีตาง ๆ  

3. ศึกษาถึงปจจัยและตัวแปรที่เกี่ยวของกับการยกผูปวย ไดแก วิธีการยก อุปกรณชวยใน
การยก น้ําหนักผูปวย จํานวนผูทําการยกผูปวย ความสูงของเตียง ระยะทางที่ยก เปนตน 

4. จัดเตรียมหองการทดลอง อุปกรณและเครื่องมือในการทดลอง สําหรับจําลองงานการ
ยก/เคลื่อนยายผูปวย ณ หองปฏิบัตกิารการยศาสตร คณะวิศวกรรมศาสตร จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย สรางเตียงขนาดมาตรฐานสําหรับการยกผูปวย โดยใหความสูงของเตียงเทากับ 65 
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เซนติเมตร กวาง 1.0 เมตร ยาว 2.0 เมตร การเตรียมติดตั้งแผนวัดแรงปฎิกิริยาที่พื้น จํานวน 2 แผน 
โดยวางในแนวขนานกับขอบเตียงดานละ 1 แผน สําหรับใหผูถูกทดสอบยืนเพื่อแสดงคาแรงที่เกิด
ขึ้นจากการยกเคลื่อนยายผูปวย  

5. ดําเนินการขออนุมัติความรวมมือจากวิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย ในการคัดสรร
ผูถูกทดสอบและฝกอบรมการยกเคลื่อนยายผูปวยใหแกผูถูกทดสอบ ณ วิทยาลัยพยาบาลสภากา
ชาดไทย 

6. ออกแบบการทดลอง ในการวิจัยครั้งนี้ไดกําหนดใหมีปจจัยในการทดลอง 3 ปจจัย คือ 
วิธีการยก 2 ระดับ (การยกเขาหาตัวและการยกออกจากตัวผูยก) อุปกรณชวยยก มี 2 ระดับ (การ
ใชชุดผูปวยและการใชผาขวาง) และน้ําหนักตัวของผูปวย มี 3 ระดับ (กลุมที่1 น้ําหนักนอยกวา 45 
กก., กลุมที่ 2 น้ําหนัก 45-50 กก. และกลุมที่ 3 น้ําหนักมากกวา 55 กก.) จํานวนการทดลองซ้ําเทา
กับ 3 รวมทั้งสิ้น 108 การทดลอง ตารางการออกแบบการทดลองเปนดังนี้ 
 
ตารางที่ 3.1  การออกแบบการทดลองการยกผูปวย  
   

กลุมการทดลอง วิธีการยก 1 วิธีการยก 2 
 อุปกรณ 1 อุปกรณ 2 อุปกรณ 1 อุปกรณ 2 

   
(กลุมน้ําหนัก 1)   

   
   

(กลุมน้ําหนัก 2)   
   

   
(กลุมหนัก 3)   

   
 

7. ทําการวัดสัดสวนรางกายผูถูกทดสอบ 
8. ทําการทดสอบหากําลังสถิตของกลามเนื้อสวนตาง ๆ ของผูถูกทดสอบ โดยใชวิธีการ

ของ กิตติ อินทรานนท และคณะ (2531) กอนการทดสอบมีการอธิบายใหผูถูกทดสอบไดรับทราบ
ทุกขั้นตอนเพื่อความเขาใจที่ถูกตองรวมกัน ในระหวางการวัดหากพบวาผูถูกทดสอบมีอาการเจ็บ
ปวดกลามเนื้อสวนใดก็ตาม จะหยุดการทดสอบและไมนําขอมูลนั้นมาใชงาน การวัดจะทําการวัด 3 
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คร้ัง โดยมีระยะเวลาพัก 3 นาที กอนที่จะวัดครั้งตอไป และนํามาหาคาเฉลี่ย ทําการบันทึกภาพการ
เคลื่อนไหวของรางกายโดยใชเครื่องบันทึกภาพวิดิทัศนระหวางการทดลอง 

9. เร่ิมทําการทดลองยกผูปวยโดยการสุมและเก็บขอมูลในการยกผูปวยบนเตียง โดยที่  
- ผูถูกทดสอบตองติดตัวสะทอนแสง (Marker) บนรางกายตามจุดตาง ๆ ที่กําหนด 

คือ สนเทา ปลายเทา ขอเทา หัวเขา สะโพก หัวไหล ขอศอก และขอมือ รวมทั้งติด
ตัวสะทอนแสงที่กึ่งกลางเตียงและศีรษะของผูปวยสมมติดวย  

- ผูถูกทดสอบตองใชรองเทาหุมสน พื้นเรียบ 
- ใหผูถูกทดสอบ 2 คน ยืนดานขางของเตียงคนละดานและแตละคนยืนอยูบนแผน

วัดแรงปฎิกิริยาที่พื้น แลวเริ่มตนยกผูปวยตามแบบแผนการทดลองที่กําหนดไว 
- บันทึกภาพการเคลื่อนไหวของรางกายตลอดการทดลองโดยใชกลองวิดิทัศน 
- บันทึกขอมูลที่ไดจากชุดเครื่องมือวัดแรงปฎิกิริยาที่พื้น และชุดเครื่องมอืวัดการ

เคลื่อนไหวของรางกาย 
10. ทําการคํานวณคาแรงกดอัดที่กระทําตอกระดูกสันหลังสวนลาง (L5/S1 disc) โดยใช

วิธีทางชีวกลศาสตรในภาวะพลวัต และวิเคราะหปจจัยที่มีผลตอแรงกดอัดสูงสุดที่กระทําตอกระดูก
สันหลังสวนลาง  

11. สรุปผลการวิจัยและขอเสนอแนะ 
 



บทที่ 4 
 

ผลการทดลอง 
 

4.1 ลักษณะของภาระงานและสภาวะแวดลอม 

งานวิจัยนี้เปนการศึกษางานการยกเคลื่อนยายผูปวยในระนาบหนา-หลัง โดยไมคํานึงถึง
การบิดตัวหรือเอี้ยวตัว ผูถูกทดสอบแตละคนจะตองออกแรงยกผูปวยสมมติ เพื่อเคลื่อนยายจาก
ตําแหนงกึ่งกลางเตียงไปยังดานขาง ดังแสดงในภาพตอเนื่องของรูปที่ 4.1 และ 4.2 โดยใชทาทาง
การยกเคลื่อนยายที่ไดรับการฝกอบรมไวในรูปแบบเดียวกัน ดังนี้ 

1. ยืนอยูในทาเตรียมพรอม เทาแยก โดยมีเทาใดเทาหนึ่งอยูขางหนา 
2. แขนทั้งสองเหยียดตรงออกไปจับอุปกรณที่จะทําการยก ในลักษณะคว่ํามือ จับ

อุปกรณตรงบริเวณหัวไหลและสะโพกของผูปวยสมมติ  

ในแตละการทดลองผูถูกทดสอบจะยืนคนละดานของเตียง โดยยืนในตําแหนงตามความ
ถนัดของตน งานวิจัยนี้ไดทําการทดลองในหองปฏิบัติการการยศาสตร ภาควิชาวิศวกรรมอุตสาห
การ คณะวิศวกรรมศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ซึ่งมีรายละเอียดเกี่ยวกับสภาวะแวดลอม ดัง
แสดงในตารางที่ 4.1 

ตารางที่ 4.1  ขอมูลสภาวะแวดลอมของงานวิจัย 
 

สภาวะแวดลอม คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
อุณหภูมิกระเปาะแหง (oC) 26.75 1.05 
อุณหภูมิกระเปาะเปยก (oC) 22.33 3.07 
ความชื้นสัมพันธ (%RH) 67.59 11.90 
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4.2 รายละเอียดของผูถูกทดสอบ 

ผูถูกทดสอบในงานวิจัยนี้เปนนักศึกษาพยาบาล ชั้นป 3 เพศหญิง มีอายุระหวาง 20-22 ป 
มีคาเฉล่ีย 21 ป และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.78 ป มีสวนสูงระหวาง 152-160 ซม.มีคาเฉลี่ย  
155 ซม. และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 2.47 ซม. มีน้ําหนักระหวาง 37-59 กก. และสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 7.73 กก. โดยกลุมที่ 1 ยกผูปวยมีน้ําหนักตัวเฉลี่ย 40 กก. สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 7.73 
กก. กลุมที่ 2 ยกผูปวยน้ําหนักตัวเฉลี่ย 50 กก. สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 7.73 กก.และกลุมที่ 3 ยก
ผูปวยน้ําหนักตัวเฉลี่ย 45.7 กก. สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 7.73 กก. โดยผูถูกทดสอบทุกคนมีสุข
ภาพแข็งแรง รวมทั้งไมเคยมีอาการบาดเจ็บบริเวณหลังจนถึงขั้นเขาโรงพยาบาลมากอน 

 

4.3 การทดสอบกําลังสถิตของกลามเนื้อ 

ผูถูกทดสอบทุกคนในงานวิจัยนี้ ไดเขารับการทดสอบหาคากําลังสถิตของกลามเนื้อหลัง 
แขน ขา ไหล มือ และกลามเนื้อสวนตาง ๆ ผลของคากําลังสถิตที่วัดได แสดงดังตารางที่ 4.2 

ตารางที่ 4.2  คากําลังสถิตของกลามเนื้อของผูถูกทดสอบทุกคน 
 

ผูถูกทดสอบ กําลังสถิตของกลามเนื้อ (กก.) 
หมายเลข หลัง แขน ขา ไหล มือ สวนตาง ๆ

1 29.60 20.60 44.40 23.20 14.00 40.20 
2 38.05 20.75 55.00 23.30 15.25 45.35 
3 21.95 19.70 52.90 23.30 13.75 50.05 
4 27.95 13.50 48.90 16.50 18.63 54.25 
5 27.85 16.60 37.50 20.05 16.25 47.45 
6 33.50 11.65 45.10 12.40 18.75 38.60 
7 30.95 18.10 43.60 18.70 19.75 49.60 
8 31.70 20.00 61.80 15.50 20.75 46.55 
9 25.60 19.60 54.50 21.65 19.25 60.85 

คาเฉลี่ย 29.68 17.83 49.30 19.40 17.38 48.10 
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เมื่อนําคากําลังสถิตของกลามเนื้อของผูถูกทดสอบทุกคนในงานวิจัยนี้ มาเปรียบเทียบกับ
คากําลังสถิตของกลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาหกรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
ของประเทศไทย ที่ทําการศึกษาโดย กิตติ อินทรานนท และคณะ (2531) ผลการเปรียบเทียบกับ
ชวงอายุของผูถูกทดสอบ แสดงไวในตารางที่ 4.3 

ตารางที่ 4.3  คากําลังสถิตเปรียบเทียบระหวางผูถูกทดสอบกับประชากรภาคเกษตรกรรม
และอุตสาหกรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย  (เพศหญิง อายุ 17-24 ป) 
 

กลุมประชากรเกษตรและอุตสาหกรรม 
ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

ผูถูกทดสอบในงานวิจัยนี้

กําลังสถิต เฉลี่ย พิสัย เปอรเซ็นตไทล เฉลี่ย พิสัย 
   ที่ 5 ถึง 95   

หลัง 48.72 28.33-70.00 32.59-64.84 29.68 21.95-30.05 
แขน 29.91 18.00-43.67 20.93-39.09 17.83 11.65-20.75 
ขา 82.82 54.00-110.33 61.79-103.84 49.30 37.5-61.8 
ไหล 28.84 16.33-44.67 19.46-38.21 19.40 12.40-23.30 
มือ  27.08 20.00-33.67 21.50-32.66 17.38 13.75-20.75 

สวนตาง ๆ 66.88 40.67-95.00 44.45-89.25 48.10 38.60-60.85 

 ที่มา : กิตติ อินทรานนท และคณะ (2531) 

คากําลังสถิตของกลามเนื้อหลังของผูทดสอบทุกคนในงานวิจัยมีคาต่ํากวากวาคาเฉล่ีย
ของกลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาหกรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีเพียง 2 คนที่
มีคากําลังสถิตของกลามเนื้อหลังอยูในชวงเปอรเซ็นตไทลที่ 5-95 มีผูถูกทดสอบ 3 คนมีคากําลัง
สถิตของกลามเนื้อหลังอยูในชวงเปอรเซ็นตไทลที่5 และผูทดสอบที่เหลืออีก 4 คนมีคากําลังสถิต
ของกลามเนื้อหลังนอยกวาคาต่ําสุดของกลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาหกรรมในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ  
 คากําลังสถิตของกลามเนื้อแขนของผูทดสอบทุกคนในงานวิจัยมีคาต่ํากวากวาคาเฉลี่ย
ของกลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาหกรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีผูถูกทดสอบ
จํานวน 6 คนมีคากําลังสถิตของกลามเนื้อแขนในชวงเปอรเซ็นตไทลที่ 5  และผูถูกทดสอบที่เหลือ
อีก 3 คน มีคากําลงัสถิตของกลามเนื้อแขนนอยกวาคาต่ําสุดของกลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรม
และอุตสาหกรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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คากําลังสถิตของกลามเนื้อขาของผูทดสอบทุกคนในงานวิจัยมีคาต่ํากวากวาคาเฉลี่ยของ
กลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาหกรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีเพียง 1 คนที่มีคา
กําลังสถิตของกลามเนื้อขาอยูในชวงเปอรเซ็นตไทลที่ 5-95 มีผูถูกทดสอบ 2 คนมีคากําลังสถิตของ
กลามเนื้อขาอยูในชวงเปอรเซ็นตไทลท่ี5 และผูทดสอบที่เหลืออีก 6 คนมีคากําลังสถิตของกลาม
เนื้อขานอยกวาคาต่ําสุดของกลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาหกรรมในภาคตะวันออก
เฉียงเหนือ 
 คากําลังสถิตของกลามเนื้อไหลของผูทดสอบทุกคนในงานวิจัยมีคาต่ํากวากวาคาเฉลี่ย
ของกลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาหกรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีผูถูกทดสอบ 
5 คนที่มีคากําลังสถิตของกลามเนื้อไหลอยูในชวงเปอรเซ็นตไทลที่ 5-95 มีผูถูกทดสอบ 2 คนมีคา
กําลังสถิตของกลามเนื้อไหลอยูในชวงเปอรเซ็นตไทลที่5 และผูทดสอบที่เหลืออีก 2 คนมีคากําลงั
สถิตของกลามเนื้อไหลนอยกวาคาต่ําสุดของกลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาหกรรมใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 คากําลังสถิตของกลามมือของผูทดสอบทุกคนในงานวิจัยมีคาต่ํากวากวาคาเฉลี่ยของ
กลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาหกรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีผูถูกทดสอบเพียง 
1 คนมีคากําลังสถิตของกลามเนื้อมอืในชวงเปอรเซ็นตไทลที่ 5  และผูถูกทดสอบที่เหลืออีก 8 คน 
มีคากําลังสถิตของกลามเนื้อมือนอยกวาคาต่ําสุดของกลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาห
กรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 คากําลังสถิตของกลามเนื้อสวนตาง ๆ ของผูทดสอบทุกคนในงานวิจัยมีคาต่ํากวากวาคา
เฉลี่ยของกลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาหกรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีผูถูก
ทดสอบ 7 คนที่มีคากําลังสถิตของกลามเนื้อสวนตาง ๆ อยูในชวงเปอรเซ็นตไทลที่ 5-95 และผู
ทดสอบที่เหลืออีก 2 คนมีคากําลังสถิตของกลามเนื้อสวนตาง ๆ นอยกวาคาต่ําสุดของกลุมประชา
กรอาชพีเกษตรกรรมและอุตสาหกรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 จากผลของการเปรียบเทียบคากําลังสถิตแสดงใหเห็นวา คาเฉลี่ยกําลังสถิตทุกคาของผูถกู
ทดสอบในงานวิจัยนี้มีคาเฉลี่ยต่ํากวาคาเฉลี่ยของกลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาห
กรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  
 

4.4 ผลการทดลองในแนวทางชีวกลศาสตร 

งานวิจัยนี้ใชรูปแบบในการคํานวณคาแรงกดอัดที่หมอนรองกระดูกสันหลังสวนลางโดย
แนวทางชีวกลศาสตรภาวะพลวัต จะเร่ิมตนแตกแรงเขาที่ขอมือของผูถูกทดสอบทั้งสอง เดิมทีผูทํา
การวิจัยใชสมมติฐานที่  1 ของ Garg, Owen และCarlson (1992) โดยมีสมมติฐานวา ผูถูก
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ทดสอบทั้งสองออกแรงยกรับน้ําหนักตัวผูปวยเทากัน ซึ่ง น้ําหนักที่ถูกแตกแรงเขาที่ขอมือของผูทํา
การยกผูปวยแตละคนมีคาเทากับ ครึ่งหนึ่งของน้ําหนักตัวของผูปวย ดังนั้น น้ําหนักที่ถูกแตกแรง
เขาที่ขอมือ 1ขางของผูทําการยกผูปวยแตละคนมีคาเทากับ 1/4 ของน้ําหนักตัวของผูปวย  จาก
หลักการทางชีวกลศาสตรภาวะสถิตที่วา “ผลรวมของแรงที่กระทํากับขอตอในแนวแกนใด ๆ ตอง
เทากับศูนย“ ผูทําการวิจัยไดคํานวณเปรียบเทียบคาแรงในแนวดิ่งที่กระทําที่เทาของผูทําการยกผู
ปวย กับคาแรงปฏิกิริยาจาก แผนวัดแรงปฏิกิริยาที่พื้น พบวาผลรวมของแรงไมเปนศูนย ซึ่งไมสอด
คลองกับหลักการทางชีวกลศาสตรดังกลาว หากใชสมมติฐานนี้ในการคํานวณคาแรงกดอัดที่
หมอนรองกระดูกสันหลังสวนลางอาจใหคาที่ไดคลาดเคลื่อนไปบาง  

สมมติฐานที่ 1 :  WL  =  Wpt / 2 

สมมติฐานที่ 2 :  WL  =  FZ - WS 

โดยที่ WL คือ  น้ําหนักที่ผูถูกทดสอบแตละคนทําการยก 

Wpt คือ  น้ําหนักตัวของผูปวยสมมติ 

FZ   คือ  คาแรงปฏิกิริยาในแนวดิ่งจากแผนวัดแรงปฏิกิริยาที่พื้น  

WS    คือ น้ําหนักตัวของผูถูกทดสอบแตละคน 

ผูทําการวิจัยจึงเปรียบเทียบสมมติฐานเดิมกับสมมติฐานที่ 2 ซึ่งมีสมมติฐานวา ผูถูก
ทดสอบทั้งสองออกแรงยกรับน้ําหนักตัวผูปวยไมเทากัน (โดยตรวจสอบจากคาแรงปฏิกิริยาในแนว
ดิ่งจากแผนวัดแรงปฏิกิริยาที่พื้น ซึ่งถือวาเปนคาที่แสดงถึงภาระงานที่เกิดขึ้นกับผูถูกทดสอบไดดีที่
สุด) คือ น้ําหนักที่ผูถูกทดสอบแตละคนทําการยก เทากับ คาแรงปฏิกิริยาในแนวดิ่งจากแผนวัด
แรงปฏิกิริยาที่พื้น หักลบกับน้ําหนักตัวของผูถูกทดสอบ  

เนื่องจากสมมติฐานดังกลาวใหคาแรงในแนวดิ่งที่กระทําที่เทาเทากบัคาแรงปฏิกิริยาจาก 
แผนวัดแรงปฏิกิริยาที่พื้น ทําใหผลรวมของแรงในภาวะสถิตเปนศูนย  ซึ่งสอดคลองกับหลักการ
ทางชีวกลศาสตรขางตน ดังนั้นในงานวิจัยนี้จึงเลือกใชสมมติฐานดังกลาวในการคํานวณคาแรงกด
อัดที่หมอนรองกระดูกสันหลังสวนลาง 

ในการวิจัยนี้มีปจจัยที่ศึกษา 3 ปจจัย คือ อุปกรณชวยยก (ใชชุดผูปวยและใชผาขวาง) วิธี
การยก (ยกเขาหาตัวและยกออกจากตัว) และน้ําหนักผูปวยที่ยก (ต่ํากวา 45 กก.  45-55 กก. และ 
มากกวา 55 กก.) จํานวนทําซ้ําเทากับ 3 คร้ัง โดยแบงกลุมการทดลองเปน 3 กลุมตามน้ําหนักตัวผู
ปวย คือ กลุมที่1 ยกเคลื่อนยายผูปวยน้ําหนักตัวโดยเฉลี่ย 40 กก. กลุมที่2 ยกเคลื่อนยายผูปวยน้ํา
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หนักตัวเฉลี่ย 50 กก. และกลุมที่3 ยกเคลื่อนยายผูปวยน้ําหนักตัวเฉลี่ย 57 กก.  แตละการทดลอง
จะถูกประมวลผลหาคาแรงกดอัดที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวนลางตามแนวทางชีวกลศาสตรเทียบกับ
ระยะเวลาขณะทํากิจกรรมการยกเคลื่อนยายผูปวยตั้งแตเร่ิมตนจนสิ้นสุด แลวเลือกคาแรงกดอัด
สูงสุดระหวางการคํานวณแบบสถิตและพลวัตมาทําการวิเคราะห 

ตามรูปที่ 4.3 ถึง 4.14 เปนภาพแสดงตัวอยางคาแรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางที่
เกิดขึ้นขณะทําการยกเคลื่อนยายผูปวยเปรียบเทียบกับระยะเวลา ซึ่งแตละภาพไดจากการทดลอง
ยกเคลื่อนยายผูปวยหนึ่งการทดลอง โดยที่ระยะเวลาในภาพ 1 เฟรม มีคาเทากับเศษ 1 สวน 50 
วินาที (1/50 วินาที) พบวา คาแรงกดอัดมีคาต่ําในชวงตนซึ่งเปนชวงขณะเริ่มกมตัวลงไปยังผูปวย
เพื่อเร่ิมการยก คาแรงจะคอย ๆ สูงขึ้นตามลําดับ จนมีคาสูงสุดเมื่อผูปวยเริ่มเคลื่อนที่   

มีความแตกตางระหวางวิธีการยกเขาหาและออกจากตัวของผูถูกทดสอบ สําหรับผูถูก
ทดสอบที่ทําการยกเขาหาตัว คาแรงกดอัดสูงสุดมักอยูในชวงแรกที่ผูปวยเริ่มเคลื่อนที่ สวนผูถูก
ทดสอบที่ทําการยกออกจากตัวคาแรงกดอัดสูงสุดมักอยูในชวงที่ผูปวยเคลื่อนที่ออกจากตัวได
ระยะหนึ่งกอนที่ผูปวยจะเริ่มถูกวางลงสูเตียง เนื่องจากเปนชวงที่ผูถูกทดสอบรับภาระน้ําหนักของ
ผูปวยมากและการยกออกจากตัวผลทําใหมีคาโมเมนตของแรงเพิ่มมากขึ้น  

หลังจากนั้นคาแรงกดอัดจะมีคาลดลงตามลําดับเมื่อผูปวยเริ่มเคลื่อนที่เขาสูตําแหนงใหม 
(ถูกวางลงยังอีกขางหนึ่งของเตียง) ความสัมพันธจะเปนไปในลักษณะเชนเดียวกันกับผูถูกทดสอบ
ทั้งสามกลุม ทั้งการยกโดยใชชุดผูปวยและผาขวาง จากคาแรงกดอัดบริเวณหลังสวนลางที่เกิดขึ้น
ระหวางการยกผูปวยของผูทดสอบแตละคนไดแสดงไวในภาคผนวก ง (ตารางที่ ง.1) และจะนําคา
แรงกดอัดสูงสุดในแตละการทดลองมาใชเพื่อการวิเคราะหตอไป 
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รูปที่ 4.3  แรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางขณะยกผูปวยเขาหาตัว โดยใชชุดผูปวย ของกลุม
การทดลองที่ 1  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.4  แรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางขณะยกผูปวยออกจากตัว โดยใชชุดผูปวย ของ
กลุมการทดลองที่ 1  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.5  แรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางขณะยกผูปวยเขาหาตัว โดยใชผาขวาง ของกลุม
การทดลองที่ 1  
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รูปที่ 4.6  แรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางขณะยกผูปวยออกจากตัว โดยใชผาขวาง ของ
กลุมการทดลองที่ 1  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.7  แรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางขณะยกผูปวยเขาหาตัว โดยใชชุดผูปวย ของกลุม
การทดลองที่ 2  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.8  แรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางขณะยกผูปวยออกจากตัว โดยใชชุดผูปวย ของ
กลุมการทดลองที่ 2  
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รูปที่ 4.9  แรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางขณะยกผูปวยเขาหาตัว โดยใชผาขวาง ของกลุม
การทดลองที่ 2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.10  แรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางขณะยกผูปวยออกจากตัว โดยใชผาขวาง ของ
กลุมการทดลองที่ 2  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.11  แรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางขณะยกผูปวยเขาหาตัว โดยใชชุดผูปวย ของ
กลุมการทดลองที่ 3  
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รูปที่ 4.12  แรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางขณะยกผูปวยออกจากตัว โดยใชชุดผูปวย ของ
กลุมการทดลองที่ 3  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.13  แรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางขณะยกผูปวยเขาหาตัว โดยใชผาขวาง ของกลุม
การทดลองที่ 3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.14  แรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางขณะยกผูปวยเขาออกจากตัว โดยใชผาขวาง 
ของกลุมการทดลองที่ 3  
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4.5 การตรวจสอบคาแรงกดอัดบริเวณหลังสวนลาง 
 

เพื่อเปนการตรวจสอบความถูกตองของคาแรงกดอัดบริเวณหลังสวนลางที่คํานวณไดจาก
การทดลอง โดยการเปรียบเทียบคาแรงกดอัดแรงกดอัดในแนวดิ่งที่กระทําที่เทา 1 ขางของผูถูก
ทดสอบ (Fya) กับคาแรงปฎิกิริยาจากแผนวัดแรงปฎิกิริยาที่พื้น (Fz) ของแตละการทดลอง จาก
การเปรียบเทียบคาทั้งสองพบวามีคาคอนขางใกลเคียงกัน และจากการทดสอบ Paired Samples 
T-Test พบวา คาแรงทั้งสองไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ (α = 0.05)  จึงมั่นใจไดวาคาแรงกด
อัดที่คํานวณมานั้นมีความแมนยํา ซึ่งแสดงตัวอยางการเปรียบเทียบดังรูปที่ 4.15-4.16 และตาราง
ทดสอบ Paired Samples T-Test ในภาคผนวก ค.4 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปที่ 4.15 ตัวอยางการเปรียบเทียบคาแรงกดอัดแรงกดอัดในแนวดิ่งที่กระทําที่เทาของผูถูก
ทดสอบ (Fya) กับคาแรงปฎิกิริยาจากแผนวัดแรงปฎิกิริยาที่พื้น (Fz)  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.16 ตัวอยางเปรียบเทียบคาแรงกดอัดแรงกดอัดในแนวดิ่งที่กระทําที่เทาของผูถูกทดสอบ 
(Fya) กับคาแรงปฎกิิริยาจากแผนวัดแรงปฎิกิริยาที่พื้น (Fz) 
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4.6 การวิเคราะหผลของปจจัยวิธีการยก อุปกรณชวยยก และน้ําหนักผูปวย ในการ
ทดลองยกเคลื่อนยายผูปวย  

งานวิจัยนี้ไดศึกษาปจจัยอุปกรณชวยยก วิธีการยก และน้ําหนักผูปวย ตอผลของคาแรง
กดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวนลาง จึงใชการวิเคราะหความแปรปรวน เพื่อตรวจสอบถึงผล
ของปจจัยเหลานี้ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 โดยมีสมมติฐานหลัก  H0 : ปจจัยเหลานี้มีอิทธิพลตอคา
แรงกดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวนลาง  ผลการวิเคราะหความแปรปรวน (โดยโปรแกรม 
SPSS version 10.0)  แสดงในภาคผนวก ตารางที่ ค.1 

จากตารางที่ ค.1 ผลของคาสถิติ  Fo ของน้ําหนักผูปวย (Patient) มีคา  Fo = 16.67  ซึ่ง
มากกวา  คา    F 0.05,8,∞  = 1.94  แสดงวา น้ําหนักผูปวย มีผลตอคาแรงกดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้น
บริเวณหลังสวนลาง  

ผลของคาสถิติ Fo ของปจจัยอุปกรณชวยยก (Equipment) มีคา Fo = 19.39 ซึ่งมากกวา
คา F 0.05,1,∞  = 3.84  แสดงวาอุปกรณชวยยกมีผลตอคาแรงกดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวน
ลาง และปจจัยของวิธีการยก (Method) มีคา Fo = 21.31  ซึ่งมากกวาคา  F 0.05,1,∞  = 3.84  แสดง
วาปจจัยของวิธีการยกมีผลตอคาแรงกดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวนลาง  

เมื่อพิจารณาปจจัยรวมระหวางทั้ง 3 ปจจัย พบวา ปจจัยรวมทั้ง 3 ปจจัย มีคา Fo = 1.1 
ซึ่งนอยกวาคา  F 0.05,8,∞  = 1.94 แสดงวาปจจัยรวมดังกลาวไมมีผลตอคาแรงกดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้น
บริเวณหลังสวนลาง 

เมื่อพิจารณาคา สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (Correlation Coefficient  ในตารางที่ ค.2) พบ
วา ปจจัยทั้ง 3 ปจจัยมีความสัมพันธในทางบวกกับคาแรงกดอัดสูงสุดบริเวณหลังสวนลาง ปจจัย
น้ําหนักผูปวยมีผลตอคาแรงกดอัดสูงสุดมากที่สุด เมื่อน้ําหนักในการยกเพิ่มข้ึน คาแรงกดอัดสูงสุด
ที่หลังสวนลางจะมีแนวโนมเพิ่มข้ึนดวย สวนปจจัยวิธีการยกและอุปกรณมีผลตอคาแรงกดอัดสูง
สุดที่หลังสวนลางนอยกวา โดยมีแนวโนมวาปจจัยวิธีการยกจะมีผลตอคาแรงกดอัดมากกวาปจจัย
อุปกรณชวยยก การยกผูปวยโดยใชวิธีการยกที่ 2 (การยกออกจากตัวผูทําการยก) มีแนวโนมจะ
เกิดตอคาแรงกดอัดสูงสุดที่หลังสวนลาง มากกวาการยกดวยวิธีที่ 1 (การยกเขาหาตัวผูทําการยก) 
และการยกดวยวิธีอุปกรณชวยยกที่ 2 (ใชผาขวาง) มีแนวโนมจะเกิดตอคาแรงกดอัดสูงสุดที่หลัง
สวนลางมากกวาการยกดวยการใชอุปกรณชวยยกที่  1 (ชุดผูปวย) แตเนื่องจากคาสัมประสิทธิ์สห
สัมพันธมีคาไมสูงมากนักจึงสันนิษฐานวาอาจมีขอมูลบางคาที่อาจแตกตางไปจากขอมูลปกติ ดัง
แสดงในรูปที่ 4.17 
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รูปที่ 4.17 ฮิสโตรแกรมแสดงคาแรงกดอัดสูงสุดบริเวณหลังสวนลาง ของการทดลอง 

 
การพิจารณาวาแรงกดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้นนั้นเกินขีดระดับความปลอดภัยหรือไม ในการ

วิจัยนี้ไดนําเกณฑมาตรฐานของ NIOSH มาเปรียบเทียบกับคาที่ไดจากการทดลอง เกณฑคาแรง
กดอัดสูงสุดที่ที่เกดิขึ้นบริเวณหลังสวนลาง (L5/S1) ของ NIOSH ไดกําหนดคาขีดจํากัดขั้นต่ําไวที่ 
Action Limit (AL) มีคาแรงกดอัดสูงสุดที่ที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวนลาง L5/S1 ที่ 3,400 นิวตัน ถือ
วาเปนงานที่เส่ียงตอการเกิดอันตรายสําหรับผูปฏิบัติงานบางคน และขีดจํากัดขั้นสูงที่ Maximum 
Permissible Limit (MPL) มีคาแรงกดอัดสูงสุดที่ที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวนลาง L5/S1 ที่ 6,400 นิว
ตัน ถือวาเปนงานที่เสี่ยงตอการเกิดอันตรายสําหรับผูปฏิบัติงานเกือบทุกคน 

จากผลการทดลอง พบวา คาแรงกดอัดสูงสุดที่มีคาอยูระหวางเกณฑมาตรฐานขั้นต่ํา และ
มาตราฐานขั้นสูง อยูในชวงเปอรเซ็นตไทลที่ 10-87  และคาแรงกดอัดที่เกินมาตราฐานขั้นสูง จะ
อยูในชวงเปอรเซ็นตไทลที่ 88 เปนตนไป (ดังตารางที่ ค.3)  แสดงใหเห็นวางานการยกเคลื่อนยายผู
ปวยเปนงานที่เสี่ยงตอการเกิดอันตรายสําหรับผูปฏิบัติงานเกือบทุกคน และสามารถกอใหเกิด
อาการปวดและบาดเจ็บที่หลังไดอยางแนนอน 
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4.7 การสรางสมการทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดบริเวณหลังสวนลาง 

การสรางสมการเพื่อทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดบริเวณหลังสวนลางสําหรับงานการยกผู
ปวย มีจุดมุงหมายเพื่อที่จะสามารถนําสมการดังกลาวไปใชเปนแนวทางในการทํานายแรงกดอัดที่
หลังสวนลางและคาน้ําหนักผูปวยที่ควรยก โดยไมตองทําการทดลองยกผูปวยจริง 

ผูวิจัยไดทําการวิเคราะหแนวโนมการกระจายของขอมูลของแตละปจจัยการทดลอง (แนว
โนมของขอมูลแสดงดัง รูปที่ 4.18-4.21) หากไมพิจารณาขอมูลที่ผิดปกติบางขอมูลจะพบวาคา
แรงกดอัดสูงสุดมีแนวโนมที่เพิ่มสูงขึ้นเมื่อน้ําหนักตัวผูปวยเพิ่มมากขึ้น คาแรงกดอัดสูงสุดโดย
เฉลี่ยของการทดลองแสดงดังตารางที่ 4.4 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.18 แนวโนมคาแรงกดอัดเฉลี่ยสูงสุดสําหรับการยกออกจากตัวโดยใชผาขวางกับ

น้ําหนักตัวผูปวย 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

รูปที่ 4.19 แนวโนมคาแรงกดอัดเฉลี่ยสูงสุดสําหรับการยกเขาหาตัวโดยใชผาขวางกับ   
น้ําหนักตัวผูปวย 
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รูปที่ 4.20 แนวโนมคาแรงกดอัดเฉลี่ยสูงสุดสําหรับการยกออกจากตัวโดยใชชุดผูปวยกับ

น้ําหนักตัวผูปวย 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.21 แนวโนมคาแรงกดอัดเฉลี่ยสูงสุดสําหรับการยกเขาหาตัวโดยใชชุดผูปวยกับ 

น้ําหนักตัวผูปวย 

ตารางที่ 4.4  คาแรงกดอัดของกระดูกสันหลังสูงสุดโดยเฉลี่ยของแตละกลุมการทดลอง 
  

 คาแรงกดอัดของกระดูกสันหลังสวนลางสูงสุดโดยเฉลี่ย : นิวตัน 
กลุมการ (คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน) 
 ทดลอง ยกออกจากตัว ยกเขาหาตัว 

 ผาขวาง ชุดผูปวย ผาขวาง ชุดผูปวย 
กลุมที่ 1 5,122 4,577 4,546 3,524 

 (691.94) (637.69) (588.02) (652.33) 
กลุมที่ 2 5,213 4,320 4,964 3,904 

 (570.71) (645.06) (434.23) (699.72) 
กลุมที่ 3 6,592 5,884 6,330 5,556 

 (870.11) (677.68) (899.67) (804.96) 
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ไดอาศัยเทคนิคการวิเคราะหความถดถอย เพื่อหาความสัมพันธระหวาง คาแรงกดอัดสูง
สุด (โดยจําแนกตามรูปแบบการยกผูปวย 4 รูปแบบ ไดแก การยกผูปวยออกจากตัวโดยใชผาขวาง 
การยกผูปวยเขาหาตัวโดยใชผาขวาง การยกผูปวยออกจากตัวโดยใชชุดผูปวย และการยกผูปวย
เขาหาตัวโดยใชชุดผูปวย) กับตัวแปรตาง ๆ อันไดแก อายุ คากําลังสถิตของกลามเนื้อตาง ๆ และ 
ขอมูลการวัดสัดสวนตาง ๆ ของรางกาย รวมทั้งสิ้น 33 ปจจัย (ดังตารางที่ ข.1) แตเนื่องจากตัวแปร
ดังกลาวมีจํานวนมากจึงตองมีการตัดตัวแปรที่ไมมีความสัมพันธกับคาแรงกดอัดออกไปจากสม
การ โดยการใชวิธีวิเคราะหสมการถดถอยแบบ Backward ซึ่งผลการวิเคราะหสมการถดถอย และ
คาสัมประสิทธิ์ตาง ๆ ของสมการ ไดแสดงไวในภาคผนวก ค.5-ค.12 

จากผลการวิเคราะหสมการถดถอยพบวา สมการถดถอยเพื่อทํานายคาแรงกดอัดสูงสุด
สําหรับการยกผูปวยตาง ๆ ไดรูปแบบสมการความสัมพันธเปนฟงกชันที่ประกอบดวยตัวแปรตาง ๆ 
ดังแสดงในตารางที่ 4.5 

 
ตารางที่ 4.5 สมการถดถอยเพื่อทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดในการยกผูปวย 
 

รูปแบบการยกผูปวย สมการถดถอยเพื่อทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดในการยกผูปวย 
การยกออกจากตัว
โดยใชผาขวาง 

CF OF  =  -1900.9 + 89.2 WP + 13.0 WS + 141.4 STARM 

การยกเขาหาตัวโดย
ใชผาขวาง 

CF IF  =  -1556.0 + 139.8 WP – 29.6 WS + 79.9 STARM 

การยกออกจากตัว
โดยใชชุดผูปวย 

CF OC  =  -2986.4 + 69.4 WP + 26.7 WS + 178.7 STARM 

การยกเขาหาตัวโดย
ใชชุดผูปวย 

CF IC  =  -3958.7 + 115.3 WP + 15.1 WS + 105.4 STARM 

 
โดยที่    CF OF  = คาแรงกดอัดสูงสุดของการยกออกจากตัวโดยใชผาขวาง (นิวตัน) 

CF IF  = คาแรงกดอัดสูงสุดของการยกเขาหาตัวโดยใชผาขวาง (นิวตัน) 
CF OC  = คาแรงกดอัดสูงสุดของการยกออกจากตัวโดยใชชุดผูปวย (นิวตัน) 
CF IC  = คาแรงกดอัดสูงสุดของการยกเขาหาตัวโดยใชชุดผูปวย (นิวตัน) 
WP = น้ําหนักตัวของผูปวย (กก.) (38 < WP < 59) 
WS = น้ําหนักตัวของผูยก (กก.) (38 < WP < 59) 
STARM  = คากําลังสถิตของกลามเนื้อแขน (กก.) (11.7 < STARM < 20.8) 
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จากสมการทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดสําหรับการยกรูปแบบตาง ๆ พบวา สมการถูก
กําหนดโดยตัวแปรอิสระตาง ๆ อันไดแก น้ําหนักตัวผูปวย น้ําหนักตัวผูยก และกําลังสถิตของ
กลามเนื้อแขน โดยที่ความสัมพันธระหวางคาแรงกดอัดสูงสุดกับตัวแปรอิสระตาง ๆ สามารถ
อธิบายไดดังนี้ 

ตัวแปรน้ําหนักตัวผูปวยมีความสัมพันธในทางบวกกับคาแรงกดอัดสูงสุดอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ เนื่องจากน้ําหนักตัวผูปวยเปนภาระน้ําหนักที่ผูถูกทดสอบตองออกแรงรับในการยก
เคลื่อนยาย โดยเมื่อน้ําหนักตัวผูปวยเพิ่มมากขึ้น น้ําหนักที่ผูยกตองแบกรับจะมากขึ้น พรอมกับ
ตองออกแรงเคลื่อนยายมากขึ้น จึงทําใหคาแรงกดอัดที่เกิดบริเวณหลังสวนลางเพิ่มข้ึนดวย  

คากําลังสถิตของกลามเนื้อแขนมีความสัมพันธในทางบวกกับคาแรงกดอัดสูงสุดอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ เนื่องจากคากําลังสถิตของกลามเนื้อแขนเปนเสมือนตัวแทนความแข็งแรงของ
แขน บุคคลที่มีความแข็งแรงของแขนมากจะมีแนวโนมออกแรงในการยกเคลื่อนยายมาก เปนผล
ในเกิดคาแรงกดอัดสูงขึ้น 

จากการพิจารณาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (ในตารางที่ ค.17) ระหวางตัวแปรน้ําหนักผู
ปวยและคากําลังสถิตกลามเนื้อแขน กับกับคาแรงกดอัดจําแนกตามรูปแบบการยกทั้ง 4 รูปแบบ
นั้น มีคาเปนบวก  ซึ่งแสดงวาเมื่อตัวแปรน้ําหนักผูปวยและกําลังสถิตกลามเนื้อแขนเพิ่มข้ึน คาแรง
กดอัดก็จะเพิ่มข้ึนดวย 

คาน้ําหนักตัวผูยก เมื่อปรากฏอยูในสมการความถดถอยจะมีความสัมพันธไมชัดเจนกับ
คาแรงกดอัดสูงสุด คือมีทั้งความสัมพันธในเชิงบวกและลบ ซึ่งมีเพียงสมการเดียวคือ การยกเขา
หาตัวโดยใชผาขวางที่มีความสัมพันธในเชิงลบ คาแรงกดอัดสวนหนึ่งจะเกิดจากคาน้ําหนักตัวสวน
บนของผูยก ขนาดและน้ําหนักตัวสวนบนอาจมิไดมีความสัมพันธกับน้ําหนักตัวโดยรวมอยางเดน
ชัด เพราะสัดสวนของผูถูกทดสอบนั้นมีความหลากหลายเปนไปไดที่รางกายสวนบนของผูถูก
ทดสอบบางคนอาจมีขนาดเล็กไมสัมพันธกับน้ําหนักตัว แตที่โดยทั่วไปแลวมีความเปนไปไดวาผูที่
มีน้ําหนักตัวมาก จะมีรางกายสวนตาง ๆ ที่ใหญและน้ําหนักของสวนตาง ๆ ของรางกายจะมีคาสูง 
ภาระน้ําหนักตัวของผูยกเองจึงเปนภาระน้ําหนักที่ผูยกตองแบกรับไวเองดวย จึงมีแนวโนมวาผูที่มี
น้ําหนักตัวสูงจะสงผลใหเกิดแรงกดอัดสูงสุดที่สูงขึ้นซึ่งสอดคลองกับ คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 
(ตารางที่ ค.17) ระหวางตัวแปรน้ําหนักผูยก กับคาแรงกดอัดจําแนกตามรูปแบบการยกทั้ง 4 รูป
แบบนั้น มีคาเปนบวก   

ดังนั้นเมื่อแทนคาตัวแปรตาง ๆ ในสมการความถดถอยในตาราง 4.5 จะไดคาทํานายของ
คาแรงกดอัดสูงสุดบริเวณหลังสวนลาง ซึ่งนําไปเปรียบเทียบกับคาแรงกดอัดสูงสุดที่ไดจากการ
ทดลอง ไดผลการเปรียบเทียบดงัตารางที่ ง.3 
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ผลเปรียบเทียบระหวางคาแรงกดอัดสูงสุดที่ไดจากการทดลองกับคาทํานายโดยใชสมการ
ความถดถอยทั้ง 4 สมการ พบวาคาที่ทํานายไดมีคาใกลเคียงกับคาที่ไดจากการทดลอง จากการ
ทดสอบ Paried Samples T-Test ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 มีคา t เทากับ –0.054, -0.046,-0.928 
และ –0.062 ตามลําดับ ซึ่งแสดงวา คาแรงกดอัดสูงสุดที่ไดจากการทดลองกับคาทํานายไมแตก
ตางกันอยางมีนัยสําคัญ ดังนั้นสมการความถดถอยนี้นาจะใชทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้น
ในการยกผูปวยได โดยมีขอควรระวังเกี่ยวกับลักษณะของผูยกและผูปวยไมควรเกินกวาที่ระบุใน
ตารางที่ 4.6 มากนัก เนื่องจากขอจํากัดที่เกิดจากผูถูกทดสอบจํานวนนอย 

 
ตารางที่ 4.6   ตัวแปรอิสระที่ใชในการทํานายขนาดของแรงกดอัดสูงสุดที่ L5/S1 disc 
 
หมายเลขผูยก ตัวแปรอิสระ  (กก.) 

 น้ําหนักผูยก น้ําหนักผูปวย 1 น้ําหนักผูปวย 2 คากําลังสถิตแขน 
1 38.0 41.0 43.0 19.7 
2 41.0 38.0 43.0 20.8 
3 43.0 38.0 41.0 20.6 
4 48.0 50.0 51.0 13.5 
5 50.0 48.0 51.0 16.6 
6 51.0 48.0 50.0 11.7 
7 55.0 57.0 59.0 18.1 
8 57.0 55.0 59.0 20.0 
9 59.0 55.0 57.0 19.6 

 
4.8 การทํานายคาน้ําหนักสูงสุดในการยกผูปวย 

จากสมการความถดถอยทั้ง 4 สมการ เปนสมการแสดงความสัมพันธระหวางคาแรงกดอดั
สูงสุดกับตัวแปรน้ําหนักตัวผูปวย น้ําหนักตัวผูยก  และคากําลังสถิตของกลามเนื้อแขน ไดนําความ
สัมพันธนี้ไปทํานายคาน้ําหนักผูปวยในการยกที่จะทําใหเกิดแรงกดอัดบริเวณหลังสวนลางไมเกิน
เกณฑมาตรฐานของ NIOSH ที่ ขีดจํากัดขั้นต่ํา (AL) 3,400 นิวตัน และขีดจํากัดขั้นสูง (MPL) ที่ 
6,400 นิวตัน  โดยการนําคาขีดจํากัดขั้นต่ําและสูง น้ําหนักตัวผูยกและคากําลังสถิตกลามเนื้อแขน
แทนเขาในสมการความถดถอย เพื่อทํานายคาน้ําหนักผูปวยที่อาจทําใหคาแรงกดอัดสูงสุดที่เกิด
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จากการยกผูปวยมีคาไมเกินมาตรฐานดังกลาว ซึ่งคาน้ําหนักผูปวยที่ทํานายสําหรับผูถูกทดสอบ
ทั้ง 9 คน แสดงดังตารางที่ 4.6 
 
ตารางที่ 4.7  น้ําหนักผูปวยใหคาแรงกดอัดสูงสุดอยูในมาตรฐานขั้นต่ํา (AL) และขั้นสูง (MPL) 
  
หมายเลขผู เกณฑมาตร น้ําหนักผูปวยที่ควรยก (กก.) 
ถูกทดสอบ ฐานของ รูปแบบการยกผูปวย 

 NIOSH ที่ ยกออกจากตัวโดย
ผาขวาง 

ยกเขาหาตัวโดย 
ผาขวาง 

ยกออกจากตัวโดย
ชุดผูปวย 

ยกเขาหาตัวโดย 
ชุดผูปวย 

S1 MPL 56.29  53.70  69.91  66.86  
 AL 22.66  32.24  26.68  40.84  

S1 MPL 54.19  53.73  66.05  65.50  
 AL 20.56  32.27  22.82  39.48  

S1 MPL 54.14  54.24  65.66  65.38  
 AL 20.51  32.78  22.44  39.36  

S4 MPL 64.66  59.36  82.02  71.21  
 AL 31.03  37.90  38.79  45.20  

S5 MPL 59.46  58.01  73.27  68.12  
 AL 25.83  36.55  30.04  42.10  

S6 MPL 67.16  61.05  85.63  72.51  
 AL 33.53  39.59  42.40  46.49  

S7 MPL 56.35  58.21  67.48  66.09  
 AL 22.72  36.75  24.26  40.07  

S8 MPL 53.05  57.55  61.82  64.09  
 AL 19.42  36.09  18.60  38.07  

S9 MPL 53.39  58.20  62.08  64.20  
 AL 19.76  36.74  18.86  38.18  

Min MPL 53.05 53.70 61.82 64.09 
 AL 19.42 32.24 18.06 38.07 
 

จากตารางที่ 4.6 หากพิจารณาคาน้ําหนักที่ทํานายที่มีต่ําสุดของแตละรูปแบบการยก จะ
เห็นไดวา การยกดวยวิธีการยกเขาหาตัวโดยใชชุดผูปวย มีคาทํานายน้ําหนักผูปวยที่จะเกิดคาแรง
กดอัดสูงสุดไมเกินเกณฑมาตรฐานขั้นต่ําเปน 38 กิโลกรัม คาดไดวา หากทําการยกผูปวยที่มีน้ํา



 61

หนักไมเกิน 38 กก. ผูยกอาจจะมีคาแรงกดอัดสูงสุดบริเวณหลังสวนลางไมเกิน 3,400 นิวตัน ซึ่งผู
ยกอาจไมมีความเสี่ยงในการเกิดอันตรายบริเวณหลังจากการยกดวยวิธีดังกลาว  และยังอาจยกผู
ปวยที่มีน้ําหนักมากขึ้นได แตควรไมเกินขีดจํากัดขั้นสูง คือ 64 กิโลกรัม 
 จากการวิเคราะหเชนเดียวกันกับการยกอีก 3 รูปแบบ จะพบวา การยกผูปวยเขาหาตวัโดย
ใชชุดผูปวย ใหคาชวงน้ําหนักผูปวยต่ําสุดที่ควรยกที่สูงกวารูปแบบอื่น ดังนั้นการยกผูดวยการยก
เขาหาตัวโดยใชชุดผูปวยนาจะเปนวิธีการที่เหมาะสมในการยกมากกวารูปแบบการยกอื่น  

รูปที่ 4.22-4.25 แสดงการเปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่หลังระหวางน้ําหนักผูปวยจากการ
ทดลองและการทํานาย จะเห็นไดวาคาแรงกดอัดที่เกิดขึ้นคอนขางสอดคลองกัน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.22 เปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่หลังขณะยกออกจากตัวโดยผาขวาง ระหวางน้ํา

หนักผูปวยจากการทดลองและการทํานาย  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.23 เปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่หลังขณะยกเขาหาตัวโดยผาขวาง ระหวางน้ําหนัก

ผูปวยจากการทดลองและการทํานาย  
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รูปที่ 4.24 เปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่หลังขณะยกออกจากตัวโดยชุดผูปวย ระหวาง    

น้ําหนักผูปวยจากการทดลองและการทํานาย  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.25 เปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่หลังขณะยกเขาหาตัวโดยชุดผูปวย ระหวาง        

น้ําหนักผูปวยจากการทดลองและการทํานาย 
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4.9 การทดสอบสมการความถดถอยเพื่อทํานายคาแรงกดอัดสูงสุด 

การทดสอบสมการความถดถอยเพื่อทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดสําหรับการยกผูปวย ไดทํา
การทดสอบโดยใชผูถูกทดสอบอีก 3 คน มาทําการทดลองเพื่อเปรียบเทียบผลการทดลองยกผูปวย
กับสมการความถดถอยวามีความผิดพลาดมากนอยเพียงใด เพื่อเปนการยืนยันผลการใชสมการ
ความถดถอยเพื่อทํานายคาแรงกดอัดสูงสุด ขอมูลของผูถูกทดสอบทั้ง 3 คน แสดงดังตารางที่ ข.2  

นําขอมูลรายละเอียดของผูถูกทดสอบทั้ง 3 คน ไปแทนลงในสมการความถดถอยตามที่
แสดงไวในตารางที่ 4.5 จะสามารถคํานวณคาแรงกดอัดสูงสุดและคาน้ําหนักตัวผูปวยที่ควรยกที่
ไดจากการทํานาย จากผูถูกทดสอบทั้ง 3 คน ไดทํานายคาน้ําหนักผูปวยที่อาจทําใหคาแรงกดอัด
สูงสุดไมเกินมาตรฐานดังกลาว ซึ่งคาน้ําหนักผูปวยที่ทํานายสําหรับผูถูกทดสอบทั้ง 3 คน แสดงดัง
ตาราง 4.7  รูปที่ 4.26-4.29 แสดงการเปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่หลังระหวางน้ําหนักผูปวยจาก
การทดลองและการทํานายที่ไดจากการ Validation จะเห็นไดวาคาแรงกดอัดที่เกิดขึ้นนั้นมีความ
ใกลเคียงกับตารางที่ 4.6 

 
ตารางที่ 4.8  น้ําหนักผูปวยใหคาแรงกดอัดสูงสุดอยูในมาตรฐานขั้นต่ํา (AL) และขั้นสูง (MPL) 
(สําหรับการ Validation) 

 
หมายเลข เกณฑมาตร น้ําหนักผูปวยที่ควรยก (กก.) 
ผูถูกทดสอบ ฐานของ  รูปแบบการยกผูปวย 

 NIOSH ที่ ยกออกจากตัว
โดยผาขวาง 

ยกเขาหาตัว 
โดยผาขวาง 

ยกออกจากตัว
โดยชุดผูปวย 

ยกเขาหาตัว 
โดยชุดผูปวย 

R1 MPL 59.35  57.02  73.63  68.22  
 AL 25.72  35.56  30.40  42.21  

R2 MPL 59.84  56.59  74.77  68.62  
 AL 26.21  35.13  31.54  42.60  

R3 MPL 61.49  58.22  76.86  69.38  
 AL 27.86  36.76  33.63  43.36  

Min MPL 59.35 56.59 73.63 68.22 
 AL 25.72 35.13 30.40 42.21 
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รูปที่ 4.26 เปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่หลังขณะยกออกจากตัวโดยผาขวาง ระหวางน้ํา

หนักผูปวยจากการทดลองและการทํานาย (ในการ Validation) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.27 เปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่หลังขณะยกเขาหาตัวโดยผาขวาง ระหวางน้ําหนัก

ผูปวยจากการทดลองและการทํานาย (ในการ Validation) 
 
 
 
 
 
 

ยกเขา-ผาขวาง
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รูปที่ 4.28 เปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่หลังขณะยกออกจากตัวโดยชุดผูปวย ระหวาง    

น้ําหนักผูปวยจากการทดลองและการทํานาย (ในการ Validation) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.29 เปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่หลังขณะยกเขาหาตัวโดยชุดผูปวย ระหวาง        

น้ําหนักผูปวยจากการทดลองและการทํานาย (ในการ Validation) 
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จากนั้นทําการทดลองยกผูปวยเชนเดียวกับผูถูกทดสอบคนอื่น และผลการทดลองไดคา
แรงกดอัดสูงสุดบริเวณหลังสวนลางจากผูถูกทดสอบทั้ง 3 คน แสดงไวในตารางที่ ง.2  แลวนําขอ
มูลคาแรงกดอัดสูงสุดที่ไดจากการทดลองทําการเปรียบเทียบกับคาที่ไดจากการทํานายดังตารางที่ 
4.8 และรูปที่ 4.30 - 4.33 
 
ตารางที่ 4.9 การเปรียบเทียบระหวางคาแรงกดอัดสูงสุดที่ไดจากการทดลองกับคาทํานาย สําหรับ
การ Validation 
หมายเลข คาแรงกดอัดสูงสุดที่ไดจากการยกผูปวย (นิวตัน) 
ผูถูก รูปแบบการยกผูปวย 

ทดสอบ ยกออกจากตัว 
โดยผาขวาง 

ยกเขาหาตัว 
โดยผาขวาง 

ยกออกจากตัว 
โดยชุดผูปวย 

ยกเขาหาตัว 
โดยชุดผูปวย 

 ทํานาย ทดลอง ทํานาย ทดลอง ทํานาย ทดลอง ทํานาย ทดลอง 
V1 5,390 6,808 5,143 4,858 4,624 5,250 4,072 3,785 
V2 5,346 6,306 5,204 5,024 4,544 6,182 4,026 5,168 
V3 4,845 7,262 4,420 5,416 4,124 5,392 3,480 4,090 

Pair T-test  t = -3.72  t = -0.43  t = -3.98  t = -1.17 
 

ทําการทดสอบการทดสอบ Paired Samples T-Test ระหวางคาแรงกดอัดสูงสุดที่ไดจาก
การทดลองและการทํานายพบวา มีคา t = -3.72, -0.43, -3.98 และ –1.17 แสดงวา คาแรงทั้งสอง
ไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ (α = 0.05) ตารางทดสอบ Paired Samples T-Test ในภาค
ผนวก ค (ตารางที่ค.13-ค.16)  แสดงวาสมการทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดมีความแมนยําพอที่จะนํา
ไปใชทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดสําหรับการยกผูปวยดวยวิธีการดังกลาวได 

 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.30 เปรียบเทียบระหวางคาแรงกดอัดสูงสุดที่ไดจากการทดลองกับคาทํานาย 

(สําหรับการ Validation) จากการยกออกจากตัวโดยผาขวาง 
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รูปที่ 4.31 เปรียบเทียบระหวางคาแรงกดอัดสูงสุดที่ไดจากการทดลองกับคาทํานาย 

(สําหรับการ Validation) จากการยกเขาหาตัวโดยผาขวาง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.32 เปรียบเทียบระหวางคาแรงกดอัดสูงสุดที่ไดจากการทดลองกับคาทํานาย 

(สําหรับการ Validation) จากการยกออกจากตัวโดยชุดผูปวย 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 4.33 เปรียบเทียบระหวางคาแรงกดอัดสูงสุดที่ไดจากการทดลองกับคาทํานาย 

(สําหรับการ Validation) จากการยกเขาหาตัวโดยชุดผูปวย 

ยกเขาหาตัวโดยผาขวาง
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4.10 การเปรียบเทียบคาแรงกดอัดสูงสุดท่ีหลังสวนลางจากการใชแนวทางชีวกลศาสตรในภาวะ
สถิตและภาวะพลวัต ในการยกเคลื่อนยายผูปวย 

งานวิจัยนี้ไดทําการเปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่เกิดขึ้นขณะทําการยกเคลื่อนยายผูปวยโดย
การคํานวณในภาวะสถิตและการคํานวณในภาวะพลวัต เนื่องจากการคํานวณในภาวะพลวัตจําเปน
ตองใชเครื่องมือในการทดลองโดยเฉพาะ วิธีการคํานวณที่ซับซอน รวมถึงคาใชจายที่มากกวา ดัง
นั้นหากผลการคํานวณในภาวะสถิตมีคาใกลเคียงกับภาวะพลวัต ก็จะเปนประโยชนตอนักวิจัยที่
ตองการศึกษางานลักษณะนี้ 

จากการเปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่เกิดขึ้นขณะทําการยกเคลื่อนยายผูปวยโดยการคํานวณ
ในภาวะสถิตและการคํานวณในภาวะพลวัต (ดังรูปที่ 4.34-4.39) พบวาคาแรงกดอัดระหวางการ
คํานวณทั้งสองมีรูปแบบและทิศทางใกลเคียงกัน เนื่องจากความเร็วในการยกเคลื่อนยายผูปวยมีคา
นอยมากจึงทําใหเกิดผลกระทบจากความเรงในการคํานวณภาวะพลวัตไมมากนัก ดังนั้นสําหรับ
งานการยกเคลื่อนยายผูปวยจึงสามารถใชการคํานวณในภาวะสถิตเพื่อคํานวณคาแรงกดอัดที่หลัง
สวนลางได 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
รูปท่ี 4.34  ตัวอยางเปรียบเทียบแรงกดอัดของหลังสวนลางในภาวะสถิตและพลวัต ขณะยกเคลื่อน
ยายผูปวยเขาหาตัว สําหรับกลุมการทดลองที่ 1 
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รูปท่ี 4.35  ตัวอยางเปรียบเทียบแรงกดอัดของหลังสวนลางในภาวะสถิตและพลวัต ขณะยกเคลื่อน
ยายผูปวยออกจากตัว สําหรับกลุมการทดลองที่ 1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปท่ี 4.36  ตัวอยางเปรียบเทียบแรงกดอัดของหลังสวนลางในภาวะสถิตและพลวัต ขณะยกเคลื่อน
ยายผูปวยเขาหาตัว สําหรับกลุมการทดลองที่ 2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปท่ี 4.37  ตัวอยางเปรียบเทียบแรงกดอัดของหลังสวนลางในภาวะสถิตและพลวัต ขณะยกเคลื่อน
ยายผูปวยออกจากตัว สําหรับกลุมการทดลองที่ 2 
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รูปท่ี 4.38  ตัวอยางเปรียบเทียบแรงกดอัดของหลังสวนลางในภาวะสถิตและพลวัต ขณะยกเคลื่อน
ยายผูปวยเขาหาตัว สําหรับกลุมการทดลองที่ 3 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปท่ี 4.39  ตัวอยางเปรียบเทียบแรงกดอัดของหลังสวนลางในภาวะสถิตและพลวัต ขณะยกเคลื่อน
ยายผูปวยออกจากตัว สําหรับกลุมการทดลองที่ 3 
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บทที่ 5 
 

สรุปผลการวิจัยและขอเสนอแนะ 
 

5.1 สรุปผลการวิจัย 

งานวิจัยนี้เปนการศึกษางานการยกเคลื่อนยายผูปวยในเตียง โดยมีวัตถุประสงคเพื่อยืน
ยันวา งานการยกเคลื่อนยายผูปวยเปนสาเหตุหนึ่งของการปวดหลังของพยาบาล โดยการเปรียบ
เทียบคาแรงกดอัดที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวนลาง (L5/S1) ตามมาตรฐานขั้นต่ําของ NIOSH ที่ 
Action Limit (AL) คือ 3,400 นิวตัน และมาตราฐานขั้นสูงที่ Maximum Permissible Limit (MPL) 
คือ 6,400 นิวตัน หากคาเฉลี่ยของแรงกดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวนลางมีคาสูงกวามาตร
ฐานดังกลาว จะถือวางานการยกเคลื่อนยายผูปวยเปนงานที่มีความเสี่ยงตอการนํามาซึ่งอาการ
ปวดหลังของพยาบาลผูปฏิบัติงานนั้น ๆ  

งานวิจัยนี้ยังทําการเปรียบเทียบขอดีขอดอยของการยกเคลื่อนยายผูปวยดวยปจจัย วิธี
การยก การใชอุปกรณชวยยก และน้ําหนักตัวของผูปวย โดยวิเคราะหจากคาแรงกดอัดสูงสุดโดย
เฉล่ียที่เกิดข้ึนบริเวณหลังสวนลาง การยกเคลื่อนยายผูปวยที่มีคาแรงกดอัดสูงสุดโดยเฉลี่ยที่เกิด
ข้ึนบริเวณหลังสวนลางต่ํากวา ยอมเปนวิธีการยกที่มีผลดีตอสภาพรางกายของผูทําการยกและ
เหมาะสมในการปฏิบัติงานมากกวาการยกที่เกิดคาแรงกดอัดสูงสุดโดยเฉลี่ยที่เกิดขึ้นบริเวณหลัง
สวนลางที่สูงกวา 

นอกจากนั้นยังทําการสรางสมการทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดพรอมกับทํานายน้ําหนักผู
ปวยที่แนะนําในการยกผูปวย พรอมกับเปรียบเทียบการคํานวณคาแรงกดอัดสูงสุดโดยเฉลี่ยที่เกิด
ขึ้นบริเวณหลังสวนลาง โดยใชวิธีคํานวณแบบภาวะพลวัตและการคํานวณแบบภาวะสถิต เพื่อ
ศึกษาวา วิธีการคํานวณแบบใดที่เหมาะสมสําหรับงานการยกเคลื่อนยายผูปวย 

จากการศึกษาผลกระทบของปจจัย วิธีการยก อุปกรณชวยยก และน้ําหนักตัวของผูปวย 
ไดผลสรุปของงานวิจัยดังนี้ 

1. คาแรงกดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวนลางของผูถูกทดสอบทั้ง 3 กลุม โดยเฉลี่ยมี
คาสูงกวาเกณฑมาตรฐานขั้นต่ํา (AL) เมื่อน้ําหนักตัวผูปวยเพิ่มมากขึ้น คาแรงกดอัดสูงสุดที่เกิด
ขึ้นบริเวณหลังสวนลางจะเพิ่มมากขึ้นจนเกินมาตราฐานขั้นสูง (MPL) คาแรงกดอัดสูงสุดที่มีคาอยู
ระหวางเกณฑมาตรฐานขั้นต่ําและมาตราฐานขั้นสูงอยูในชวงเปอรเซ็นตไทลที่ 10-87  และคาแรง
กดอัดที่เกินมาตราฐานขั้นสูงจะอยูในชวงเปอรเซ็นตไทลที่ 88 เปนตนไป แสดงใหเห็นวางานการ



 72

ยกเคลื่อนยายผูปวยเปนงานที่เสี่ยงตอการเกิดอันตรายสําหรับผูปฏิบัติงานเกือบทุกคน และ
สามารถกอใหเกิดอาการปวดและบาดเจ็บที่หลังไดอยางแนนอน 

2. จากการวิเคราะหความแปรปรวนที่ระดับนัยสําคัญ  0.05 พบวา ปจจัยวิธีการยก 
(Method) อุปกรณชวยยก (Equipment) และน้ําหนักผูปวย (Weight) มีผลตอคาแรงกดอดัสูงสุดที่
เกิดขึ้นบริเวณหลังสวนลางอยางมีนัยสําคัญ  โดยที่ปจจัยน้ําหนักผูปวยมีผลตอคาแรงกดอัดมากที่
สุด สวนปจจัยวิธีการยกมีผลตอคาแรงกดอัดสูงสุดมากกวาปจจัยอุปกรณชวยยกเพียงเล็กนอย 

3. จากการเปรียบเทียบคาแรงกดอัดที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวน ที่คํานวณไดตามชวงเวลา
ระหวางการทดลองยกผูปวยกับภาพตอเนื่องของการทํากิจกรรมนั้น ๆ  พบวาคาแรงกดอัดที่เกิดขึ้น
บริเวณหลังสวนลางจะมีคาสูงสุดขณะที่ผูปวยมีการเคลื่อนที่ การยกดวยวิธียกเขาหาตัวผูยกจะ
เกิดคาแรงกดอัดสูงสุดในชวงที่ผูปวยเริ่มตนเคลื่อนที่ สวนการยกดวยวิธียกออกจากตัวผูยกคาแรง
กดอัดสูงสุดจะอยูในชวงที่ผูปวยเคลื่อนที่ไดระยะหนึ่งกอนที่ผูผูปวยจะเริ่มถูกวางลงสูตําแหนงใหม  
และคาแรงกดอัดสูงสุดโดยเฉลี่ยมีคามากที่สุดในกลุมการทดลองที่ 3 ซึ่งทําการยกผูปวยที่มีน้ํา
หนักตัวโดยเฉลี่ยสูงสุด  

4. จากการเปรียบเทียบวิธีการยกทั้ง 2 วิธี พบวา การยกผูปวยดวยวิธีการยกออกจากตัวผู
ทําการยกจะเกิดคาแรงกดอัดสูงสุดโดยเฉลี่ย มากกวาการยกผูปวยดวยวิธีการยกเขาหาตัวผูทํา
การยก 

5. จากการเปรียบเทียบอุปกรณยกผูปวยทั้ง 2 อยาง พบวา การยกผูปวยโดยใชผาขวางมี
แนวโนมจะเกิดคาแรงกดอัดสูงสุดโดยเฉลี่ย มากกวาการยกผูปวยโดยใชชุดผูปวย 

6. จากการวิเคราะหคาแรงกดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวนลาง จะพบวาในการยก
ผูปวยแตละครั้งผูยกมักจะไมสามารถควบคุมลักษณะทาทางการเคลื่อนไหวใหเหมือนเดิมทุกครั้ง
ได ดังนั้นคาแรงปฏิกิริยาที่แสดงไดจากแผนวัดแรงปฏิกิริยาที่พื้นจึงมีความแปรปรวน สงผลใหคา
แรงกดอัดที่คํานวณไดบางสวนไมคอยสม่ําเสมอ 

7. การสรางสมการเพื่อทํานายคาแรงกดอัดสูงสุดบริเวณหลังสวนลางสําหรับงานการยกผู
ปวย ผลที่ไดเปนสมการความสัมพันธระหวางแรงกดอัดสูงสุดกับตัวแปรอิสระตาง ๆ อันไดแก น้ํา
หนักตัวผูปวย น้ําหนักตัวผูยก และคากําลังสถิตของกลามเนื้อแขน 

8. ตัวแปรน้ําหนักตัวผูปวยมีความสัมพันธในทางบวกกับคาแรงกดอัดสูงสุดอยางมีนัย
สําคัญทางสถิติ เนื่องจากน้ําหนักตัวผูปวยเปนภาระน้ําหนักที่ผูถูกทดสอบตองออกแรงรับในการ
ยกเคลื่อนยาย โดยเมื่อน้ําหนักตัวผูปวยเพิ่มมากขึ้น น้ําหนักที่ผูยกตองแบกรับจะมากขึ้น พรอมกับ
ตองออกแรงเคลื่อนยายมากขึ้น จึงทําใหคาแรงกดอัดที่เกิดบริเวณหลังสวนลางเพิ่มข้ึนดวย 
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9. คากําลังสถิตของกลามเนื้อแขนมีความสัมพันธในทางบวกกับคาแรงกดอัดสูงสุดอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ บุคคลที่มีความแข็งแรงของแขนมากจะมีแนวโนมออกแรงในการยกเคลื่อน
ยายมาก เปนผลในเกิดคาแรงกดอัดสูงขึ้น 

10. คาน้ําหนักตัวผูยก เมื่อปรากฏอยูในสมการความถดถอยจะมีความสัมพันธไมชัด
เจนกับคาแรงกดอัดสูงสุด ซึ่งมีเพียงสมการเดียวคือการยกเขาหาตัวโดยใชผาขวางที่มีความ
สัมพันธในเชิงลบ อาจเปนไปไดที่โดยทั่วไปแลวผูที่มีน้ําหนักตัวมาก จะมีรางกายสวนตาง ๆ ที่ใหญ
และน้ําหนักของสวนตาง ๆ ของรางกายจะมีคาสูง ภาระน้ําหนักตัวของผูยกเองจึงเปนภาระน้ํา
หนักที่ผูยกตองแบกรับไวเองดวย จึงมีแนวโนมวาผูที่มีน้ําหนักตัวสูงจะสงผลใหเกิดแรงกดอัดสูงสุด
ที่สูงขึ้น 

11. การยกผูปวยเขาหาตัวโดยใชชุดผูปวย ใหคาชวงน้ําหนักผูปวยต่ําสุดที่ควรยกที่สูง
กวารูปแบบอื่น ดังนั้นการยกผูดวยการยกเขาหาตัวโดยใชชุดผูปวยนาจะเปนวิธีการที่เหมาะสมใน
การยกมากกวารูปแบบการยกอื่น  

12. การเปรียบเทียบผลของการหาคาแรงกดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้นบริเวณหลังสวนลางโดยใช
การคํานวณแบบภาวะพลวัตและการคํานวณแบบภาวะสถิต พบวาคาแรงกดอัดสูงสุดที่หลังสวน
ลางที่ไดจากการคํานวณทั้งสองแบบไมมีความแตกตางกัน ดังนั้นจึงสามารถใชการคํานวณใน
ภาวะสถิตสําหรับการหาคาแรงกดอัดที่หลังสวนลางแทนการคํานวณแบบภาวะพลวัตได 

13. ผลจากการทดสอบกําลังสถิตของกลามเนื้อของผูถูกทดสอบ พบวาโดยเฉลี่ยแลวผู
ถูกทดสอบทุกคน มีคากําลังสถิตของกลามเนื้อไหล หลัง แขน ขา มือ และกลามเนื้อสวนตาง ๆ ต่ํา
กวากลุมประชากรอาชีพเกษตรกรรมและอุตสาหกรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ที่ศึกษาโดย 
กิตติ อินทรานนท (2531) 
 

5.2 ขอเสนอแนะสําหรับการยกผูปวย 

1. ในการยกเคลื่อนยายผูปวยควรหลีกเลี่ยงการยกผูปวยดวยวิธีการยกแบบออกจากตัวผู
ยก เนื่องจากกอใหเกิดแรงกดอัดที่หลังสวนลางมากกวาการยกดวยวิธียกแบบเขาหาตัวผูยก หรือ
ควรมีการสลับวิธีการยกระหวางผูรวมทําการยกทั้ง 2 คน เพื่อมิใหทําการยกดวยวิธีการยกแบบ
ออกจากตัวมากเกินไป 

2. จากผลการทดลอง การยกผูปวยเขาหาตัวโดยใชชุดผูปวย ใหคาชวงน้ําหนักผูปวยต่ํา
สุดที่ควรยกที่สูงกวารูปแบบอื่น ดังนั้นการยกผูดวยการยกเขาหาตัวโดยใชชุดผูปวยนาจะเปนวิธี
การที่เหมาะสมในการยกมากกวารูปแบบการยกอื่น จึงควรใชรูปแบบการยกดังกลาวในการยก
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เคลื่อนยายผูปวย (ทั้งนี้มิไดแสดงวาการยกรูปแบบอื่นจะเปนอันตรายและไมสมควรใชในการยกผู
ปวย ) 

3. ในการยกผูปวยควรพิจารณาถึงน้ําหนักตัวผูปวยเปนสําคัญ หากผูปวยมีน้ําหนักมาก
เกินไปควรเพิ่มจํานวนผูยกหรือใชอุปกรณชวยในการผอนแรง 

4. ควรออกแรงยกผูปวยใหพรอมเพรียงกันทั้งสองคน เพื่อมิใหผูทําการยกคนใดคนหนึ่ง
รับน้ําหนักจากผูปวยมากเกินไป 

5. อาจไมจําเปนตองยกผูปวยใหลอยพื้นจากเตียงทั้งตัวหรือสูงมากเกินไป อาจทําการยก
ผูปวยแบบกึ่งยกกึ่งลาก คือควรใชเตียงชวยในการรับน้ําหนักตัวของผูปวย เพื่อผอนแรงในการยก 
แตทั้งนี้ตองขึ้นอยูกับสภาพของผูปวยเปนสําคัญ 

 

5.3 ขอเสนอแนะสําหรับงานวิจัย  

1. ควรศึกษาถึงความสัมพันธของปจจัยอื่น ๆ ที่อาจมีผลกับคาแรงกดอัดสูงสุดที่เกิดขึ้น
บริเวณหลังสวนลาง เชน ความสูงของเตียง ความสูงของผูทําการยก ความถี่ ระยะทางในการยก 
วิธีการยกและอุปกรณชวยยกอื่น ๆ อายุ ความชํานาญ เปนตน 

2. การยกเคลื่อนยายผูปวยการเคลื่อนไหวของรางกายอาจมิไดอยูในระนาบ 2 มิติทั้งหมด 
จึงควรศึกษาโดยโดยการใชรูปแบบการคํานวณทางชีวกลศาสตรแบบ 3 มิติ เพื่อที่จะไดผลการ
ทดลองที่ใกลเคียงความเปนจริงยิ่งขึ้น 

3. ควรศึกษาโดยใชแนวทางจิตฟสิกสและแนวทางการใชผลตอบสนองทางสรีรวิทยา เพื่อ
เปรียบเทียบกับผลการทดลองตามแนวทางชีวกลศาสตร 

4. เน่ืองจากในงานวิจัยนี้ไดจําลองสภาพการปฏิบัติงานการยกผูปวยขึ้น ณ หองปฏิบัติ
การการยศาสตร ถาเปนไปไดควรจะทําการเก็บขอมูลในสถานที่ปฎิบัติงานจริงซึ่งอาจจะทําใหได
ขอมูลที่เปนจริงมากยิ่งขึ้น 

5. ควรขยายผลศึกษาออกไปถึงผูถูกทดสอบที่เปนเพศชาย เนื่องจากปจจุบันไดมีบุรุษ
พยาบาลเขาปฏิบัติงานในสถานพยาบาล ซึ่งจะทําใหไดผลการวิจัยที่ครอบคลุมประชากรในวง
กวางมากยิ่งขึ้น 

6. ควรเพิ่มจํานวนผูถูกทดสอบใหมากขึ้น ซึ่งอาจทําใหพบความสัมพันธของปจจัยตาง ๆ 
ไดมากขึ้นและชัดเจนขึ้น 
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ตารางที่ ก.1 : แบบสัมภาษณพนักงาน 
 

แบบสัมภาษณพนักงาน 
(MODIFIED FROM CERGO QUESTIONNAIRE) 
 

1. ช่ือ – สกุล...........................................................       อายุ  ......... ป         เพศ  ชาย /  หญิง 
2. สวนสูง....................เซนติเมตร น้ําหนัก...................กิโลกรัม         
3. ทํางานแผนกนี้มาเปนเวลา   ........... ป   .......... เดือน 
4. ระดับการศึกษา   (    ) มัธยม (    ) ปวช. (    ) ปวส. (    ) ปริญญตรี  

        (    ) อ่ืน ๆ ........... 
5. สถานะภาพ         (    )   โสด     (    )   สมรส  (    )  หยาราง  
6. จํานวนบุตร...................คน 
7. ลักษณะครอบครัว (    ) แยกกันอยู   (    ) ยังอยูดวยกันปกติ 
8. คูสมรส  (    )   ทํางานที่เดียวกัน (    )  แยกที่ทํางานกัน (    ) ทํางานที่บาน 
 
1. ความลาโดยทั่วไป  (GENERAL FATIGUE) 
 

   
   

 0  1 2 3 4 5          6           7            8            9  
สบายมาก        สุดแสนจะทนทาน 
 

แบงการทํางานออกเปนกิจกรรมยอย ๆ ในรอบการทํางานหนึ่ง ๆ (ถาทําได)  
แลวระบุความลาของแตละกิจกรรม กลาวคือ 

กิจกรรมที่ 1 ………………....………...……….     
กิจกรรมที่ 2 …………………...……………….     
กิจกรรมที่ 3 …………………...……………….     
กิจกรรมที่ 4 …………………...……………….     

    
    ระดับ                       0      1      2     3     4      5     6      7      8     9 
            สบายมาก                    สุดแสนจะทนทาน 
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2. ความเสี่ยงตอการเจ็บปวด บาดเจ็บ 
 

   
   

 0  1 2 3 4 5          6           7            8            9  
ไมเสี่ยงเลย        มีความเสี่ยงสูงมาก 
 
แบงการทํางานออกเปนกิจกรรมยอย ๆ ในรอบการทํางานหนึ่ง ๆ (ถาทําได)  

แลวระบุความลาของแตละกิจกรรม กลาวคือ 
กิจกรรมที่ 1 ………………....………...……….     
กิจกรรมที่ 2 …………………...……………….     
กิจกรรมที่ 3 …………………...……………….     
กิจกรรมที่ 4 …………………...……………….     

    
    ระดับ                       0      1      2     3     4      5     6      7      8     9 
             ไมเสี่ยงเลย                    มีความเสี่ยงสูงมาก 

 
3. ระดับความสนใจตองานที่ทํา 
 

   
   

 0  1 2 3 4 5          6           7            8            9  
ไมสนใจเลย        สนใจมากที่สุด 
 

แบงการทํางานออกเปนกิจกรรมยอย ๆ ในรอบการทํางานหนึ่ง ๆ (ถาทําได)  
แลวระบุความลาของแตละกิจกรรม กลาวคือ 

กิจกรรมที่ 1 ………………....………...……….     
กิจกรรมที่ 2 …………………...……………….     
กิจกรรมที่ 3 …………………...……………….     
กิจกรรมที่ 4 …………………...……………….     

    
    ระดับ                       0      1      2     3     4      5     6      7      8     9 
      ไมสนใจเลย   สนใจมากที่สุด 
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4. ความซับซอนของลักษณะงาน 
 

   
   

 0  1 2 3 4 5          6           7            8            9  
ไมซับซอนเลย           ซับซอนจนนาเวียนหัว 

5. ความยากงายของการทํางาน 
 

   
   

 0  1 2 3 4 5          6           7            8            9  
งายมากที่สุด       ยากมากที่สุด 

6. จังหวะของการทํางาน 
 

   
   

 0  1 2 3 4 5          6           7            8            9  
ไมมีปญหา        มีปญหามาก 

 
7. ความรับผิดชอบในการทํางาน 
 

   
   

 0  1 2 3 4 5          6           7            8            9  
ไมตองใชความรับผิดชอบ     ใชความรับผิดชอบสูงมาก 

 
8. ความเปนอิสระในการทํางาน 
 

   
   

 0  1 2 3 4 5          6           7            8            9  
ตองทําตามคําสั่งเทานั้น                     จะทํางานอยางไรก็ได 
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