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บทคดัย่อ 
 

บทน า : การนัง่เรยีนบรรยายและยนืเรยีนปฏิบตัิการในท่าทางเดิมซ ้าๆ ต่อเนื่องเป็นเวลานานของ
นกัศกึษาแพทยช์ัน้พรคีลนิิก อาจน าไปสู่การเกดิการบาดเจบ็ทางระบบกลา้มเนื้อและกระดกูได ้
วตัถปุระสงค์การวิจยั : เพื่อศึกษาความชุกของการบาดเจ็บทางระบบกล้ามเนื้อและกระดูก และ
ความสมัพนัธ์ระหว่างการบาดเจ็บทางระบบกล้ามเนื้อและกระดูกกบัข้อมูลส่วนบุคคลของนักศึกษา
แพทยช์ัน้พรคีลนิิก มหาวทิยาลยันราธวิาสราชนครนิทร ์
วิธีการวิจยั : เป็นการวจิยัเชงิส ารวจ เกบ็ขอ้มลูดว้ยแบบสอบถามมาตรฐานนอรด์คิ จ านวน 72 ตวัอยา่ง 
ใช้สถติเิชงิพรรณนาอธบิายความชุก และทดสอบความสมัพนัธ์ด้วยสถติิไควส์แควรข์องเพยีรส์นั และ
สถติทิดสอบของฟิชเชอร ์
ผลการวิจยั : พบว่าความชุกของการบาดเจบ็ทางระบบกลา้มเนื้อและกระดูกของนักศกึษาแพทยช์ัน้พรี
คลนิิกในช่วง 12 เดอืนทีผ่่านมามคีวามชุกรอ้ยละ 95.83 บรเิวณของร่างกายทีม่กีารบาดเจบ็สามอนัดบั
แรก ไดแ้ก่ คอ หลงัส่วนบน และหลงัส่วนล่าง และในช่วง 7 วนัทีผ่่านมามคีวามชุกรอ้ยละ 75.00 บรเิวณ
ของร่างกายที่มกีารบาดเจบ็สามอนัดบัแรก ไดแ้ก่ หลงัส่วนบน คอ และไหล่ ความสมัพนัธ์ระหว่างการ
บาดเจบ็ทางระบบกลา้มเนื้อและกระดกูกบัขอ้มลูส่วนบุคคล พบว่า การบาดเจบ็บรเิวณคอและเข่าในช่วง 
12 เดือนที่ผ่านมามคีวามสมัพนัธ์กับเพศ ส่วนในช่วง 7 วนัที่ผ่านมา พบความสมัพนัธ์ระหว่างการ
บาดเจบ็บรเิวณไหล่กบัเพศและส่วนสงู ขอ้มอืหรอืมอืกบัดชันีมวลกาย และเขา่กบัมอืขา้งถนดั 
สรปุผล : ผลการศกึษาแสดงใหเ้หน็การบาดเจบ็ทางระบบกลา้มเนื้อและกระดูกของนักศกึษาแพทยช์ัน้  
พรคีลนิิกมคีวามชุกในระดบัทีท่างมหาวทิยาลยัจะต้องเร่งด าเนินการแก้ไข โดยเน้นการบาดเจบ็บรเิวณ
คอ หลงัส่วนบน หลงัส่วนล่าง และไหล่ 
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Abstract 
 

Background: Sitting and standing in the classes for preclinical medical students, in the same 
repeated position continuously for a long time, may lead to musculoskeletal injuries.  
Objectives: To study the prevalence of musculoskeletal injuries, and to investigate the 
association between musculoskeletal injuries and sociodemographic characteristics among 
preclinical medical students in Princess of Naradhiwas University. 
Methods: This survey research consisted of 72 preclinical medical students. A Standardized 
Nordic Questionnaire was employed to assess musculoskeletal pain. Descriptive statistics were 
used to determine prevalence. Pearson’s chi-square test and Fisher’s Exact tests were used to 
examine associations in the data.  
Results: Prevalence in the past 12 months of musculoskeletal injuries in the students was 
95.83%. The top three injuries involved the neck, upper back and low back. In addition, 
prevalence in the previous 7 days was 75.00%, with the top three injuries involving the upper 
back, neck and shoulder. The association between musculoskeletal injuries and socio-
demographic characteristics showed that neck and knee injuries in the past 12 months were 
related to gender. Moreover, shoulder injuries in the past 7 days were related to gender and 
height. On the other hand, in the past 7 days, wrist or hand injuries were involved with body 
mass index and knee injury was related to handedness. 
Conclusions: The results showed that musculoskeletal injuries in preclinical medical students 
were at a high level of prevalence which the university has to urgently solve, especially injuries 
of neck, upper back, low back and shoulders.  
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บทน า 
สาขาแพทยศ าสตร์ เ ป็ นส าข า ท า ง

วทิยาศาสตรส์ุขภาพที่น าความรูท้างศลิปศาสตร์
และวิทยาศาสตร์มาใช้ในการบรบิาลผู้ป่วย ซึ่ง
ครอบคลุมการดูแลรกัษาสุขภาพของมนุษย์ตาม
เกณฑ์มาตรฐานของแพทยสภา  ส าหรับ
การศึกษาในหลกัสูตรแพทยศาสตรบณัฑติของ
มหาวทิยาลยันราธวิาสราชนครนิทร ์ใชเ้วลาเรยีน
นานถึง 6 ปี โดยแบ่งออกเป็น 2 ระดับ คือ 
ระดบัชัน้พรคีลนิิกและชัน้คลนิิก โดยการศกึษาใน
ระดบัชัน้พรคีลนิิกนัน้ ในชัน้ปีที่ 1 จะเรยีนวิชา
ศึกษาทัว่ไป วิชาพื้นฐานทางวิทยาศาสตร์และ
คณิตศาสตร ์และวชิาเลอืกเสร ีลกัษณะการเรยีน
จะเป็นการนัง่เรยีนในห้องบรรยาย โดยโต๊ะเรยีน
และเก้าอี้ไม่สามารถปรบัระดบัสูงต ่าได้ ส่วนใน
ชัน้ปีที่ 2 จะเรียนวิชาวิทยาศาสตร์การแพทย์
พืน้ฐานในภาวะปกต ิส่วนใหญ่จะมกีารเรยีนแบบ
แบ่งเป็นกลุ่มย่อย ได้แก่ การจดัการเรยีนรู้แบบ
ทมี (Team-based Learning; TBL) การอภปิราย
กรณผีูป่้วย (Case-based Discussion; CBD) การ
จดัการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน (Problem-
based Learning; PBL) และมกีารเรยีนปฏบิตักิาร
มหกายวิภาคศาสตร์ ปฏิบัติการทางเนื้อเยื่อ
วทิยา ปฏบิตักิารทางชวีเคม ีและปฏบิตักิารทาง
สรีรวิทยา ส่วนในชัน้ปีที่  3 จะเรียนในวิชา
วทิยาศาสตร์การแพทย์พื้นฐานในภาวะผิดปกติ 
โดยจะเรยีนแบบ TBL, CBD และ PBL ทีม่เีนื้อหา
ค่อนข้างซบัซ้อนมากยิ่งขึ้น รวมทัง้มกีารเรียน
ปฏบิตักิารทางพยาธวิทิยาด้วย โดยในการเรยีน
ของทัง้ 3 ชัน้ปี ทัง้ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ 
นักศกึษาแพทยช์ัน้พรคีลนิิกทุกคนจะมกีารนัง่ใช้
งานแทบ็เลต็ในการจดบนัทกึ และหาขอ้มลูต่างๆ 
และทุกชัน้ปีต้องกลบัไปทบทวนบทเรียนอย่าง
หนัก เพื่อเตรยีมตวัในการสอบในรายวชิาต่างๆ 

ดังนัน้ ในการเรียนของนักศึกษาแพทย์ชัน้พรี
คลินิกอาจมีลักษณะท่าทางที่ มีความเสี่ยง
ทางการยศาสตร ์ซึง่จะท าใหเ้กดิการบาดเจบ็ทาง
ระบบกลา้มเนื้อและกระดกูได ้

ปัจจยัเสี่ยงที่จะท าให้เกดิการบาดเจบ็ทาง
ระบบกล้ามเนื้อและกระดูกจากการท างานมี
หลายๆ ปัจจยัร่วมกัน ได้แก่ ปัจจยัส่วนบุคคล 
เช่น ขนาดสัดส่วนของร่างกาย และภาวะทาง
สุขภาพ เป็นตน้ ปัจจยัดา้นลกัษณะงาน เช่น งาน
ทีต่้องออกแรงมากเกนิขดีจ ากดั การท างานแบบ
ซ ้าๆ ในระยะเวลานานๆ การท างานกบัเครื่องมอื 
เครื่องจักร และสถานีงานที่ออกแบบมาไม่
เหมาะสม เป็นต้น ปัจจยัด้านสิ่งแวดล้อมทาง
กายภาพ เช่น การท างานในสถานที่ที่มอุีณหภูมิ
ไมเ่หมาะสม แสงสว่างไมเ่พยีงพอ เสยีงดงัเกนิไป 
และการท างานที่ต้องมีการสัมผัสกับความ
สัน่สะเทือน เป็นต้น ปัจจยัด้านจิตสังคม เช่น 
ความเครยีด ความขดัแยง้ในงาน การรบัรูถ้งึงานหนัก 
และการขาดการสนับสนุนทางสงัคม เป็นตน้1 

มกีารศกึษาถงึปัจจยัเสีย่งและความชุกของ
การบาดเจบ็ทางระบบกล้ามเนื้อและกระดูกของ
นักศึกษาแพทย์ พบว่า นักศึกษาแพทย์ ใน
ประเทศเอธิโอเปีย มีการบาดเจ็บบริเวณคอ
ในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา ร้อยละ 49.20 โดย
ระยะเวลาในการทบทวนบทเรียน และการมี
ท่าทางที่ไม่เหมาะสมเป็นปัจจัยเสี่ยงต่อการ
บาดเจ็บบริเวณคอ2 ส าหรบัในประเทศอินเดีย 
พบว่า นักศกึษาแพทยม์กีารบาดเจบ็บรเิวณหลงั
ส่วนล่างในช่วง 12 เดอืนผ่านมา ร้อยละ 47.50 
และยงัพบว่าท่าทางในการเรยีน และสถานที่ใน
การเรยีน เป็นปัจจยัเสีย่งทีท่ าใหเ้กดิการบาดเจบ็
บรเิวณหลงัส่วนล่าง3 ส่วนการศึกษาในประเทศ
เซอร์เบีย พบว่านักศึกษาแพทย์มกีารบาดเจ็บ
บริเวณหลังส่วนล่าง สูงถึงร้อยละ 75.80 และ
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พบว่า การนัง่เรยีน ความเหนื่อยลา้ และท่าทางที่
ไม่เหมาะสม ลว้นเป็นปัจจยัเสี่ยงทีท่ าให้เกิดการ
บาดเจบ็บรเิวณหลงัส่วนล่าง4 และการศึกษาใน
ประเทศซาอุดอีาระเบยี พบว่า นักศกึษาแพทยม์ี
การบาดเจ็บบรเิวณหลงัส่วนล่าง ร้อยละ 33.30 
และยงัพบว่าระดบัชัน้ปี เพศของนักศกึษาแพทย ์
และจ านวนชัว่โมงในการเรยีนที่นานเกินไปล้วน
เป็นปัจจยัเสีย่งทีเ่กี่ยวขอ้งกบัการบาดเจบ็บรเิวณ
หลงัส่วนล่างในนกัศกึษาแพทยด์ว้ย5 

เนื่ องด้วยมหาวิทยาลัยนราธิวาสราช
นครนิทร์ จะให้นักศึกษาแพทย์ท าการประเมิน
รายวชิาต่างๆ ทีเ่รยีนเสรจ็สิน้ไปแลว้ โดยมหีวัขอ้
ที่ให้ประเมินสภาพแวดล้อมของห้องเรียนและ
ห้องปฏิบัติการ นักศึกษาแพทย์ได้ประเมินว่า
เกา้อีแ้ละโต๊ะเรยีนไม่มคีวามเหมาะสมส าหรบัการ
นัง่เรียนเป็นเวลานาน เพราะส่งผลให้เกิดการ
บาดเจบ็ทางระบบกล้ามเนื้อและกระดูกได ้และมี
นักศกึษาแพทยบ์างส่วนท าการแจง้ต่อทมีผู้วจิยั
โดยตรงถึงปัญหาดังกล่าว ทางทีมผู้วิจ ัยได้
เล็งเห็นความส าคัญของปัญหานี้  ดังนัน้จึงได้
จดัท างานวจิยัเรื่องนี้ขึ้นโดยมวีตัถุประสงค์หลกั
เพื่อศึกษาความชุกของการบาดเจ็บทางระบบ
กล้ามเนื้อและกระดูกของนักศึกษาแพทย์ชัน้พรี
คลินิกของมหาวิทยาลยันราธิวาสราชนครนิทร์ 
โดยในการศึกษานี้  จะเก็บรวบรวมข้อมูลด้วย
แบบสอบถามมาตรฐานนอร์ดิค (Standardized 
Nordic Questionnaire) ซึง่เป็นแบบสอบถามทีใ่ช้
ในการวเิคราะห์การบาดเจบ็ทางระบบกล้ามเนื้อ
และกระดูกทีเ่กดิจากปัจจยัดา้นการยศาสตร ์โดย
ประเมนิเกี่ยวกบัการบาดเจบ็ทางระบบกล้ามเนื้อ
และกระดูกในช่วง 7 วนั และ 12 เดอืนที่ผ่านมา 
เพื่อประเมินทัง้ในระยะเฉียบพลันและเรื้อรัง 
ตามล าดับ ข้อมูลที่ได้นัน้ใช้เป็นข้อมูลในการ
บรกิารดา้นอาชวีอนามยั หรอืใชใ้นการตดิตามผล

ที่ได้จากการปรับปรุงสภาพแวดล้อมในการ
ท างาน6 แบบสอบถามนี้ได้รบัความนิยมอย่าง
แพร่หลายในการน าไปใช้ ในการศึกษาการ
บาดเจ็บทางระบบกล้ามเนื้ อและกระดูกใน
นักศึกษาแพทย์7-8 การประเมนิด้วยวธินีี้มคีวาม
เหมาะสมในการคัดกรองกลุ่มประชากรที่มี
จ านวนมาก เพราะใช้เวลาน้อยและประหยัด
ค่าใช้จ่าย โดยผลของการศึกษานี้ สามารถ
น าไปใช้เป็นแนวทางในการเฝ้าระวัง วางแผน 
ส่งเสริม และป้องกันการเกิดการบาดเจ็บทาง
ระบบกล้ามเนื้อและกระดูกของนักศึกษาแพทย์
ชัน้พรีคลินิกในมหาวิทยาลัยนราธิวาสราช
นครนิทรต่์อไป 

วตัถปุระสงคข์องการวิจยั 
1. เพื่อศกึษาความชุกของการบาดเจบ็ทาง

ระบบกล้ามเนื้อและกระดูกของนักศึกษาแพทย์
ชัน้พรคีลินิก คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย
นราธวิาสราชนครนิทร ์

2. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการ
บาดเจบ็ทางระบบกล้ามเนื้อและกระดูกกบัขอ้มูล
ส่วนบุคคลของนักศกึษาแพทยช์ัน้พรคีลนิิก คณะ
แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยนราธิวาสราช
นครนิทร ์

 
วิธีด าเนินการวิจยั 

การวจิยัในครัง้นี้เป็นการวจิยัเชงิพรรณนา 
(Descriptive research) 

ประชากรและตวัอย่าง 
เกณฑ์การคัดเลือกอาสาสมคัรท่ีเข้า

โครงการวิจยั (Inclusion criteria)  
อาสาสมคัรต้องเป็นนักศกึษาแพทย์ชัน้พรี

คลินิกในคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย
นราธวิาสราชนครนิทร ์เป็นเวลาต่อเนื่องกนัไม่
น้อยกว่า 1 ปี ในปีการศกึษา 2563 ไมม่คีวามผดิ
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รูปของระบบกล้ามเนื้อและกระดูกมาตัง้แต่
ก าเนิดโดยมใีบรบัรองแพทยห์รอืสงัเกตเห็นได้
ชดัเจน 

เกณฑ์การคัดเลือกอาสาสมัครเลิก
จากการวิจยั (Discontinuation criteria) 

อาสาสมคัรวจิยัที่ได้รบัการบาดเจ็บทาง
ระบบกลา้มเนื้อและกระดูกทีท่ าใหเ้กดิการผดิรูป
หรือความผิดปกติในการท างานของระบบ
กลา้มเนื้อและกระดกูระหว่างเขา้รว่มวจิยั 

ขนาดตวัอย่าง 
ป ร ะ ช า ก ร ใ นก า ร ศึ ก ษ าค รั ้ง นี้  คื อ 

นักศกึษาแพทยช์ัน้พรคีลนิิก คณะแพทยศาสตร ์
มหาวิทยาลัยนราธิว าสราชนครินทร์  ซึ่ ง
ประกอบด้วย 3 ชัน้ปี ได้แก่ ชัน้ปีที่ 1 - 3 โดย
ในปีการศึกษา 2563 คณะแพทยศาสตร์  
มหาวทิยาลยันราธวิาสราชนครนิทร ์มนีักศกึษา
แพทย์ในชัน้ปีที่ 1 จ านวน 36 คน ชัน้ปีที่ 2 
จ านวน 36 คน และชัน้ปี 3 จ านวน 36 คน รวม
ทัง้สิน้ 108 คน 

ในการศกึษานี้มกีารก าหนดขนาดตวัอย่าง
ด้ วยวิธีการ เลือกแบบเจาะจง  (Purposive 
sampling) ตามเกณฑ์ที่ก าหนด ส่งผลให้มีการ
เกบ็ขอ้มลูเฉพาะนักศกึษาแพทยช์ัน้ปีที ่2 จ านวน 
36 คน และชัน้ปีที่ 3 จ านวน 36 คน จงึท าให้ได้
ขนาดตวัอยา่งรวมทัง้สิน้ 72 คน  

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั 
การวจิยันี้ใชแ้บบสอบถามมาตรฐานนอรด์คิ 

(Standardized Nordic Questionnaire)6,9 ประกอบด้วย 
2 ส่วน ดงันี้ ส่วนที่ 1 แบบสอบถามขอ้มูลส่วน
บุคคล และส่วนที่ 2 แบบสอบถามเกี่ยวกบัการ
บาดเจบ็ทางระบบกลา้มเนื้อและกระดกู ม ี9 ขอ้ 
ได้แก่ คอ ไหล่  ข้อศอก ข้อมือหรือมือ หลัง
ส่วนบน หลังส่วนล่าง สะโพกหรือต้นขา เข่า 
และข้อเท้าหรอืเท้า โดยก่อนเริม่งานวิจยัจะมี

การหาระดบัความเที่ยงของแบบสอบถามโดย
วธิขีอง Kuder-Richardson 20 (KR-20) พบว่า
มีค่าเท่ากับ .62 จึงสรุปได้ว่ าคุณภาพของ
แบบสอบถามนี้ อยู่ ใน เกณฑ์ที่ยอมรับ ไ ด้  
สามารถน าไปใชใ้นการวจิยัครัง้นี้ได1้0 

ข้อพิจารณาด้านจริยธรรม 
งานวิจัยเรื่องนี้ ได้ร ับการรับรองจาก

คณะกรรมการพจิารณาจรยิธรรมการวจิยั คณะ
แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยนราธิว าสราช
นครนิทร ์รหสัโครงการวจิยั 008-2563-Sq-Exp 
โดยได้รบัการรบัรองตัง้แต่วนัที่ 4 มกราคม 2564  
ถงึ 3 มกราคม 2565 และรายงานความกา้วหน้า
ของโครงการวจิยัทุก 6 เดอืน 

 
วิธีเกบ็รวบรวมข้อมลู 

ผู้วจิยัจดัท าแบบสอบถามมาตรฐานนอร์
ดคิ (Standardized Nordic Questionnaire) แลว้
ท าการแจกแก่นักศึกษาแพทย์ชัน้พรคีลนิิกใน
คณะแพทยศาสตร ์มหาวทิยาลยันราธวิาสราช
นครินทร์ ในเดือนมกราคม พ.ศ. 2564 ให้
อาสาสมคัรตอบแบบสอบถามด้วยตนเอง และ
เมื่ออาสาสมคัรตอบแบบสอบถามเรยีบรอ้ยแล้ว
ให้ส่งกลบัมายงัผู้วิจยั หลงัจากนัน้น าข้อมูลที่
ได้มาวเิคราะห์ข้อมูลทางสถิติเพื่อหาความชุก
ของการบาดเจบ็ทางระบบกลา้มเนื้อและกระดูก
ของนกัศกึษาแพทยช์ัน้พรคีลนิิก 

 
การวิเคราะหข้์อมลู 

วเิคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชงิพรรณนา 
คอื ค่ารอ้ยละ ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน 
ส าหรบัขอ้มลูส่วนบุคคลและขอ้มลูความชุกของ
การบาดเจบ็ทางระบบกลา้มเนื้อและกระดกู และ
วเิคราะห์หาความสมัพนัธ์ระหว่างการบาดเจบ็
ทางระบบกล้ามเนื้อและกระดูกกับข้อมูลส่วน
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บุคคล โดยใช้สถิติทดสอบเพียร์สนั ไคสแควร์ 
(Pearson Chi-Square test) และการทดสอบ
ฟิชเชอร์ (Fisher's Exact test) ซึ่งมีข้อตกลง
ส าหรับการ ใช้ สถิติ ทดสอบ  Pearson Chi-
Square test คอื มจี านวนเซลล์ที่มคี่าคาดหวงั 
(Expected value) น้อยกว่า 5 ไดไ้มเ่กนิ รอ้ยละ 
20 ของจ านวนเซลล์ทัง้หมด แต่ถ้าไม่เป็นไป
ตามข้อตกลงดังกล่ าว  จะใช้สถิติทดสอบ 
Fisher’s Exact test โดยก าหนดค่านัยส าคัญ
ทางสถติ ิ(p < .05) 

 
ผลการวิจยั 

จากการศึกษาพบว่านักศึกษาแพทย์ชัน้ 
พรคีลนิิกในมหาวทิยาลยันราธวิาสราชนครนิทร์
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงจ านวน 39 คน คดิเป็น
ร้อยละ 54.17 เพศชายจ านวน 33 คน คดิเป็น
รอ้ยละ 45.83 มอีายเุฉลีย่ 21.06 ± 0.80 ปี จ านวน
เดอืนทีเ่ขา้เรยีนเฉลีย่ 23.00 ± 6.04 เดอืน จ านวน
ชัว่โมงที่ เรียนต่อสัปดาห์เฉลี่ย 35.00 ± 0.00 

ชัว่โมง น ้ าหนักเฉลี่ย 57.03 ± 11.33 กิโลกรัม 
ส่วนสงูเฉลีย่ 164.20 ± 9.20 เซนตเิมตร ดชันีมวล
กายเฉลี่ย 21.02 ± 2.94 มมีอืข้างถนัดส่วนใหญ่
เป็นขา้งขวารอ้ยละ 88.89 

จากการศึกษาพบว่าความชุกของการ
บาดเจ็บทางระบบกล้ามเนื้ อและกระดูกของ
นักศึกษาแพทย์ชัน้พรีคลินิกในมหาวิทยาลัย
นราธวิาสราชนครนิทร ์ในช่วง 12 เดอืนทีผ่่านมา
คิดเป็นร้อยละ 95.83 โดยบรเิวณของร่างกายที่
นักศึกษาแพทย์มีการบาดเจ็บสามอันดับแรก 
ได้แก่ คอ ร้อยละ 63.89 หลังส่วนบน ร้อยละ 
63.89 และหลงัส่วนล่าง รอ้ยละ 50.00 และในช่วง 
7 วนัที่ผ่านมาคิดเป็นร้อยละ 75.00 โดยบริเวณ
ของร่างกายที่นักศึกษาแพทย์มกีารบาดเจ็บสาม
อนัดบัแรก ได้แก่ หลงัส่วนบน รอ้ยละ 45.83 คอ 
ร้อยละ 41.67 และไหล่ ร้อยละ 33.33 ส่วนความ
ชุกของการบาดเจ็บทางระบบกล้ามเนื้ อและ
กระดกูของนักศกึษาแพทยช์ัน้พรคีลนิิกในบรเิวณ
อื่นๆ ของรา่งกาย ดงัแสดงในตารางที ่1  

 

ตารางท่ี 1 ความชุกของการบาดเจบ็ทางระบบกล้ามเนื้อและกระดูกของนักศกึษาแพทยช์ัน้พรคีลินิก 
มหาวทิยาลยันราธวิาสราชนครนิทร ์(n = 72) 

บริเวณ 
12 เดือนท่ีผ่านมา 7 วนัท่ีผา่นมา 

ถกูห้ามไม่ให้เรียน 
12 เดือนท่ีผ่านมา 

จ านวน (ร้อยละ) จ านวน (ร้อยละ) จ านวน (ร้อยละ) 
คอ 
ไหล่ 
ขอ้ศอก 
ขอ้มอืหรอืมอื 
หลงัส่วนบน 
หลงัส่วนล่าง 
สะโพกหรอืตน้ขา 
เขา่ 
ขอ้เทา้หรอืเทา้ 

46 (63.89) 
33 (45.83) 

          5   (6.94) 
23 (31.94) 
46 (63.89) 
36 (50.00) 
14 (19.44) 
19 (26.39) 
17 (23.61) 

30 (41.67) 
24 (33.33) 

       2   (2.78) 
       7   (9.72) 

33 (45.83) 
23 (31.94) 

       8 (11.11) 
       8 (11.11) 
       7   (9.72) 

 2 (2.78) 
2 (2.78) 
0 (0.00) 
3 (4.17) 
3 (4.17) 
3 (4.17) 
1 (1.39) 
2 (2.78) 
1 (1.39) 
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ตารางท่ี 1 ความชุกของการบาดเจบ็ทางระบบกลา้มเนื้อและกระดูกของนักศกึษาแพทยช์ัน้พรคีลนิิก 
มหาวทิยาลยันราธวิาสราชนครนิทร ์(n = 72)  (ต่อ) 

บริเวณ 
12 เดือนท่ีผ่านมา 7 วนัท่ีผา่นมา 

ถกูห้ามไม่ให้เรียน 
12 เดือนท่ีผ่านมา 

จ านวน (ร้อยละ) จ านวน (ร้อยละ) จ านวน (ร้อยละ) 
รวม 
   ชัน้ปีที ่2 
   ชัน้ปีที ่3 

69 (95.83) 
35 (97.22) 
34 (94.44) 

54 (75.00) 
28 (77.78) 
26 (72.22) 

10 (13.89) 
4 (11.11) 
6 (16.67) 

จากการวิเคราะห์เพื่อหาความสัมพันธ์
ระหว่างการบาดเจ็บทางระบบกล้ามเนื้อและ
กระดูกกบัขอ้มลูส่วนบุคคลของนักศกึษาแพทย์
ชัน้พรคีลนิิกในมหาวทิยาลยันราธวิาสราชนครนิทร์ 
พบว่า การบาดเจ็บบริเวณคอและเข่าในช่วง  
12 เดือนที่ผ่านมา มคีวามสมัพนัธ์กับเพศอย่าง 
มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ.05 การบาดเจ็บ
บรเิวณไหล่ในช่วง 7 วนัที่ผ่านมา มคีวามสมัพนัธ์

กบัเพศและส่วนสูงอย่างมนีัยส าคญัทางสถิติที่
ระดับ .05 การบาดเจ็บบริเวณข้อมือหรือมือ
ในช่วง 7 วนัที่ผ่านมา มคีวามสมัพนัธ์กบัดชันี
มวลกายอย่างมนีัยส าคญัทางสถิติที่ระดบั .05 
และการบาดเจบ็บรเิวณเข่าในช่วง 7 วนัที่ผ่าน
มา มีความสัมพันธ์กับมือข้างถนัดอย่างมี
น ัยส าคญัทางสถติทิี ่ระดบั .05 ดงัแสดงใน
ตารางที ่2 

 

ตารางท่ี 2 ความสมัพนัธ์ระหว่างการบาดเจบ็ทางระบบกล้ามเนื้อและกระดูกกบัขอ้มูลส่วนบุคคลของ
นกัศกึษาแพทยช์ัน้พรคีลนิิก มหาวทิยาลยันราธวิาสราชนครนิทร ์(n = 72) 

บริเวณ ข้อมลูทัว่ไป 
จ านวน (ร้อยละ) 

 2 P 
ไม่เคย เคย 

คอ (12 เดอืน)a เพศ 
   ชาย 
   หญงิ 

 
17 (23.61) 
9 (12.50) 

 
16 (22.22) 
30 (41.67) 

 
6.266 

 
.012* 

เขา่ (12 เดอืน)a เพศ 
   ชาย 
   หญงิ 

 
28 (38.89) 
25 (34.72) 

 
5 (6.94) 

14 (19.44) 

 
3.960 

 
.047* 

ไหล่ (7 วนั)a เพศ 
   ชาย 
   หญงิ 

 
26 (36.11) 
22 (30.56) 

 
7 (9.72) 

17 (23.61) 

 
4.028 

 
.045* 

ส่วนสงู 
   161 ซม. ขึน้ไป 
   160 ซม. ลงไป 

 
35 (48.61) 
13 (18.06) 

 
11 (15.28) 
13 (18.06) 

 
5.087 

 
.024* 
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ตารางท่ี 2 ความสมัพนัธ์ระหว่างการบาดเจบ็ทางระบบกล้ามเนื้อและกระดูกกบัขอ้มูลส่วนบุคคลของ
นกัศกึษาแพทยช์ัน้พรคีลนิิก มหาวทิยาลยันราธวิาสราชนครนิทร ์(n = 72)  (ต่อ) 

บริเวณ ข้อมลูทัว่ไป 
จ านวน (ร้อยละ) 

 2 P 
ไม่เคย เคย 

ขอ้มอืหรอืมอื (7 วนั)b ดชันีมวลกาย 
   22.90 ลงไป 
   23.00 ขึน้ไป 

 
56 (77.78) 
9 (12.50) 

 
3 (4.17) 
4 (5.56) 

 
8.007 

 
.017* 

เขา่ (7 วนั)b มอืขา้งถนดั 
   ขวา 
   ซา้ย 

 
59 (81.94) 
5 (6.94) 

 
5 (6.94) 
3 (4.17) 

 
6.346 

 
.040* 

aChi-Square Test, 0 cell (0.00%) have expected count less than 5. bFisher's Exact Test, 1 cell 
(25.00%) have expected count less than 5. *Significant p < .05 

 
อภิปรายผล 

จากการศึกษาครัง้นี้  พบว่า นักศึกษา
แพทย์ชัน้พรีคลินิกในมหาวิทยาลัยนราธิวาส
ราชนครนิทรม์กีารบาดเจบ็ทางระบบกล้ามเนื้อ
และกระดูกในช่วง 12 เดอืนทีผ่่านมา สงูถงึรอ้ยละ 
95.83 บรเิวณที่บาดเจ็บสามอนัดบัแรก ได้แก่ 
คอ หลังส่วนบน และหลังส่วนล่าง และการ
บาดเจ็บในช่วง 7 วันที่ผ่านมา สูงถึงร้อยละ 
75.00 บรเิวณที่บาดเจ็บสามอนัดบัแรก ได้แก่ 
หลงัส่วนบน คอ และไหล่ ซึง่การศกึษานี้มคีวาม
สอดคลอ้งกบัการศกึษาในเมอืงการาจ ีประเทศ
ปากีสถาน ที่พบว่า  นักศึกษาแพทย์มีการ
บาดเจบ็ทางระบบกล้ามเนื้อและกระดูกในช่วง 
12 เดอืนผ่านมา สูงถงึรอ้ยละ 74.40 แต่มคีวาม
แตกต่างในส่วนของบรเิวณทีบ่าดเจบ็สามอนัดบั
แรก ซึ่งได้แก่ หลงัส่วนล่าง คอ และไหล่ และมี
ความแตกต่างกันในช่วง 7 วนัที่ผ่านมา ที่พบ
น้อยเพยีงร้อยละ 38.90 บรเิวณที่บาดเจบ็สาม
อันดบัแรก ได้แก่ หลงัส่วนล่าง คอ และไหล่7 
และการศึกษาในครัง้นี้ยงัมีความแตกต่างกับ
การศึกษาในเมอืงเมกกะ ประเทศซาอุดอีาระเบีย 

พบว่า นักศกึษาแพทยม์กีารบาดเจบ็ทางระบบ
กล้ามเนื้อและกระดูกในช่วง 12 เดือนผ่านมา 
น้อยกว่าครึ่งเพียงร้อยละ 43.47 แต่มีความ
สอดคล้องกบับรเิวณที่บาดเจบ็สามอันดบัแรก 
ได้แก่ หลงัส่วนบน หลงัส่วนล่าง และคอ และมี
ความใกล้เคียงกับการบาดเจ็บในช่วง 7 วนัที่
ผ่านมา ที่พบร้อยละ 57.85 แต่แตกต่างกันที่
บริเวณที่บาดเจ็บสามอันดับแรก ได้แก่ หลัง
ส่วนล่าง หลังส่วนบน และคอ 8 ซึ่งจากผล
การศึกษาที่แตกต่างกันนี้  อาจเกิดจากทัง้ 2 
การศึกษาที่กล่าวมาข้างต้นนัน้ เป็นการศึกษา
การบาดเจบ็ทางระบบกลา้มเนื้อและกระดูกของ
นักศกึษาแพทยท์ัง้ในชัน้พรคีลนิิกและชัน้คลนิิก
รวมกัน ซึ่งเป็นที่ทราบกันแล้วว่าลักษณะใน
การศกึษาเล่าเรยีนของนกัศกึษาแพทยใ์นชัน้พรี
คลนิิกและชัน้คลนิิกนัน้มคีวามแตกต่างกนัมาก 
โดยในการเรยีนชัน้พรคีลนิิกนัน้นักศึกษาแพทย์
จะนัง่เรียนในห้องบรรยายเป็นส่วนใหญ่ โดย
การศกึษาเล่าเรยีนในชัน้คลนิิกนัน้มลีกัษณะการ
เรียนที่ต้องมีการยืนนิ่ งอย่างต่อเนื่ อง เ ป็น
เวลานานในขณะที่สงัเกตอาจารย์แพทย์ผ่าตดั 
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ซกัประวตัิ และตรวจร่างกายของผู้ป่วย ดงันัน้
ผลการศกึษาทัง้ 2 งานวจิยันี้จงึมคีวามแตกต่าง
จากการศกึษาในครัง้นี้ 

จากการศึกษาครัง้นี้  พบว่า นักศึกษา
แพทยช์ัน้พรคีลนิิกมบีรเิวณทีม่กีารบาดเจบ็สาม
อนัดบัแรกในช่วง 12 เดอืนที่ผ่านมา ได้แก่ คอ 
หลังส่วนบน และหลังส่วนล่าง และในช่วง 7 
วนัที่ผ่านมาบรเิวณที่มกีารบาดเจบ็สามอันดบั
แรก ได้แก่ หลงัส่วนบน คอ และไหล่ จากผลที่
ได้จากการศกึษาในครัง้นี้ อาจเกดิจากลกัษณะ
การเรยีนในคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย
นราธิวาสราชนครินทร์ ที่มกีารเรยีนการสอน
แบบผู้เรยีนลงมอืปฏบิตัิ (Active learning) โดย
มกีารเรยีนแบบ TBL, CBD และ PBL ส่งผลให้
นักศกึษาแพทยต์้องมกีารคน้ควา้หาความรูด้้วย
ตนเองอยา่งสม ่าเสมอทัง้ในช่วงทีม่กีารเรยีนการ
สอนหรือช่ ว งที่นักศึกษากลับไปทบทวน
บทเรยีน จากการสงัเกตนักศกึษาแพทย์ชัน้พรี
คลินิกในคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย
นราธวิาสราชนครนิทร์ พบว่านักศึกษาแพทย์
ทุกคนจะมีการใช้งานแท็บเล็ตในทุกกิจกรรม
ของการเรยีนการสอน เช่น ใช้แท็บเล็ตในการ
ค้นคว้าหาข้อมูลนอกเวลาเรยีนและท าสื่อการ
น า เสนอในการเรียนแบบ CBD และ PBL 
รวมทัง้นักศึกษาแพทย์ทุกคนจะใช้แท็บเล็ตใน
การท าแบบทดสอบความพร้อมรายบุคคล 
(Individual Readiness Assurance Test : I-RAT) 
และแบบทดสอบความพร้อมรายกลุ่ม (Group 
Readiness Assurance Test : G-RAT) ใ นก า ร
เรยีนแบบ TBL ซึง่พบว่านักศกึษาแพทย์ชัน้พรี
คลินิกทุกคนจะใช้ปากกาเขียนแท็บเล็ตเขียน
บนัทกึขอ้มลูต่างๆ ลงในแทบ็เลต็ขณะทีอ่าจารย์
ก าลังสอนในรายวิชา ต่ างๆ  รวมทั ้ง คณะ
แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยนราธิวาสราช

นครินทร์ เป็นคณะแพทยศาสตร์ที่เพิ่งก่อตัง้ 
ส่งผลให้ขาดแคลนอาจารย์ผู้สอนที่อยู่ในคณะ
แพทยศาสตร์เอง ดงันัน้จงึจ าเป็นการต้องเชิญ
อาจารย์พิเศษจากคณะแพทยศาสตร์ของ
มหาวิทยาลัยอื่ นๆ ที่มีความพร้อม ได้แก่  
วทิยาลยัแพทยศาสตรพ์ระมงกุฎเกลา้ และคณะ
แพทยศาสตรศ์ริริาชพยาบาล มหาวทิยาลยัมหดิล 
เป็นต้น ดงันัน้จงึส่งผลให้นักศกึษาแพทยท์ุกคน
จะต้องนัง่เรยีนออนไลน์กับอาจารย์พเิศษด้วย
แท็บเล็ตของตนเอง ประกอบกับในปัจจุบันมี
การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 (COVID-19) อย่างต่อเนื่องในทุกภูมภิาค
ของประเทศไทย ดังนัน้กระทรวงอุดมศึกษา 
วิทยาศาสตร์ วิจ ัยและนวัตกรรม จึงได้ออก
ประกาศให้มหาวิทยาลัยทัว่ประเทศมีการ
จดัการเรยีนการสอนแบบออนไลน์เพื่อป้องกัน
ก า ร แพ ร่ ร ะ บ า ด ข อ ง โ ร ค  COVID-19 ใ น
มหาวทิยาลยั ดงันัน้นักศึกษาแพทย์จงึต้องนัง่
เรยีนออนไลน์จากที่บ้านโดยใชแ้ทบ็เลต็จนกว่า
จะมกีารประกาศเปลีย่นแปลง จากการศกึษาใน
ครัง้นี้มคีวามสอดคลอ้งกบัหลายการศกึษาทีพ่บ
การบาดเจบ็ทางระบบกลา้มเนื้อและกระดูกจาก
การนั ง่ ใช้งานแท็บเล็ต เ ป็นเวลานาน เช่น 
การศกึษาในเดก็ที่มกีารใช้งานแทบ็เลต็ พบว่า 
มกีารบาดเจบ็บรเิวณคอ ไหล่ และหลงัส่วนบน 
โดยขณะใช้งานจะวางแท็บเล็ตบนแท่นรองรบั
บนโต๊ะ11 และการศกึษาในบุคลากรส านกังานใน
มหาวทิยาลยัที่มกีารใช้งานแท็บเล็ต พบว่า มี
การบาดเจ็บบรเิวณคอ ไหล่ และหลงัส่วนบน 
โดยขณะใช้งานวางแท็บเลต็บนแท่นรองรบับน
โ ต๊ ะ เช่น เดียวกัน 12 จากผลที่ ได้ที่มีความ
สอดคลอ้งกนันี้เนื่องจากท่าทางในการนัง่ใชง้าน
แทบ็เลต็ในขณะเรยีนในห้องบรรยายหรอืขณะ
กลบัไปทบทวนบทเรยีนของนักศึกษาแพทย์มี
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การนัง่บนเก้าอี้และวางแทบ็เลต็บนแท่นรองรบั
บนโต๊ะ เช่นเดยีวกนั และในการนัง่เรยีนในชัน้
เรยีนหรอืเรยีนออนไลน์ที่หอพกัหรอืที่บ้านนัน้ 
นักศึกษาแพทย์จะมีการนัง่เรียนอยู่กับที่ใน
ท่าทางเดมิเป็นเวลานานต่อเนื่องกนั มกีารขยบั
แขนและมอืในการจดบนัทกึเนื้อหาในการเรยีน
ลงในแท็บเล็ต เป็นเวลา 13 ชัว่โมงต่อวนั คิด
เป็น 65 ชัว่โมงต่อสปัดาห์ ซึ่งในการนัง่ใช้งาน
แทบ็เลต็ส่วนใหญ่จะนัง่โน้มตวัไปด้านหน้า ซึ่ง
การนัง่ในลกัษณะนี้จะส่งผลให้กระดูกสันหลัง
ส่วนเอวมคีวามโค้งลดน้อยลง ซึ่งจะท าให้การ
ท างานของกลา้มเนื้อหลงัและกลา้มเนื้อหน้าทอ้ง
ไม่สมดุลกนั ท าใหเ้กดิการหมุนของเชงิกรานไป
ทางดา้นหลงั และท าใหก้ระดูกสนัหลงัค่อมมาก
ขึ้นตามหลกัชวีกลศาสตร์13 มกีารศึกษาพบว่า
การนั ง่ เรียนและนั ง่ อ่ านหนังสือ เ ป็นระยะ
เวลานานๆ อาจส่งผลท าให้เกิดการสูญเสยีน ้า
ออกจากหมอนรองกระดูกสนัหลงั ท าให้หมอน
รองกระดูกสนัหลงัมกีารยุบตวัลงขณะอยู่ในท่า
นั ง่  และพบว่ามีการเพิ่มแรงดันภายในของ
หมอนรองกระดูกสนัหลงัและลดความแขง็แรง
ของกลา้มเนื้อหลงั ซึง่จะท าใหเ้พิม่ความเสี่ยงใน
การบาดเจบ็บรเิวณหลงัส่วนล่างได้14 และจาก
การศกึษาในครัง้นี้ได้พบความแตกต่างกันของ
การบาดเจ็บในช่วง 12 เดือนและช่วง 7 วนัที่
ผ่านมา ซึง่เป็นการประเมนิการบาดเจบ็ในระยะ
เรื้อรังและเฉียบพลัน ตามล าดับ โดยในช่วง  
12 เดือนที่ผ่านมา มีการบาดเจ็บบริเวณหลัง
ส่วนล่างสูงอยู่ในสามอันดบัแรก อาจเกิดจาก
การนัง่เรียนหรือนัง่ทบทวนบทเรียนจะนัง่ใน 
ท่าโน้มตวัไปขา้งหน้าเป็นระยะเวลานาน ท าให้
กลา้มเนื้อบรเิวณหลงัส่วนล่างท างานตลอดเวลา 
รวมทัง้ส่งผลเสยีต่อหมอนรองกระดูกสนัหลงั 
ซึ่งจะส่งผลให้เกิดการบาดเจ็บบริเวณหลัง

ส่วนล่างแบบเป็นๆ หายๆ จนท าให้เป็นแบบ
เรื้อรงัในที่สุด แต่ในช่วง 7 วนัที่ผ่านมา มกีาร
บาดเจบ็บรเิวณไหล่สูงเป็นสามอนัดบัแรก ทัง้นี้
อาจเนื่องมาจากนักศึกษาแพทย์ที่ใช้งานแท็บ
เลต็โดยวางแทบ็เลต็บนแท่นรองรบับนโต๊ะ จะมี
การเกร็งไหล่อยู่ในท่าเดิมเป็นระยะเวลานาน
และมกีารใช้แขนในท่าเดมิซ ้าๆ ซึง่จะท าให้เกดิ
การบาดเจบ็บรเิวณไหล่ได ้โดยมหีลายงานวจิยั
ได้รายงานไว้ว่า จะพบการบาดเจบ็บรเิวณไหล่
ในระยะเฉียบพลนัจากการใช้งานแท็บเลต็เป็น
เวลานาน11-12 ซึง่สอดคลอ้งกบัการวจิยัในครัง้นี้ 

จากการศึกษาปัจจยัส่วนบุคคลในครัง้นี้
พบว่า ระดับชัน้ปีไม่มีความสัมพันธ์กับการ
บาดเจบ็ทางระบบกล้ามเนื้อและกระดูกบรเิวณ
ใดเลย อาจเนื่องมาจากนกัศกึษาแพทยช์ัน้ปีที ่2 
และ 3 มลีกัษณะการเรียนที่ใกล้เคียงกันมาก 
เพราะว่าทัง้สองชัน้ปีอยู่ในระดับชัน้พรีคลินิก
เหมือนกัน นอกจากนี้ ย ังพบว่ า  เพศของ
นักศกึษามคีวามสมัพนัธก์บัการบาดเจบ็บรเิวณ
คอและเข่าในช่วง 12 เดอืนที่ผ่านมา และยงัมี
ความสมัพนัธก์บัการบาดเจบ็บรเิวณไหล่ในช่วง 
7 วนัทีผ่่านมาดว้ย ซึง่พบว่านักศกึษาเพศหญงิ
มกีารบาดเจบ็บรเิวณคอ เข่า และไหล่ สูงกว่า
เพศชายมาก ทัง้นี้อาจอธิบายว่า นักศึกษา
แพทย์เพศหญิงได้รบัมอบหมายให้ท างานที่มี
การเคลื่อนไหวซ ้าๆ แต่ออกแรงน้อย ซึง่ในการ
เรยีนในชัน้พรคีลนิิกนัน้ ส่วนใหญ่จะเรยีนเป็น
กลุ่มและไม่ต้องออกแรงมาก แต่จะเป็นการ
ท างานแบบซ ้าๆ มากกว่า ซึง่การศกึษาในครัง้นี้
มีความสอดคล้องกับการศึกษาก่อนหน้านี้ที่
พบว่า การบาดเจ็บทางระบบกล้ามเนื้อและ
กระดกูจะพบสูงมากในนักศกึษาแพทยเ์พศหญงิ
อย่างมนีัยส าคญัทางสถิติ8 ในส่วนของสดัส่วน
รูปร่างของนักศึกษาแพทย์ในการศึกษาครัง้นี้  
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พบว่าดัชนีมวลกายมีความสัมพันธ์กับการ
บาดเจบ็บรเิวณมอืหรอืขอ้มอืในช่วง 7 วนัทีผ่่าน
มา ซึง่เป็นทีท่ราบกนัอยู่แลว้ในการเรยีนที่มกีาร
ใช้งานแท็บเล็ตนัน้ต้อง มกีารใช้มอืในการจด
บันทึกและพิมพ์ข้อความเพื่อสืบค้นหาข้อมูล
ต่างๆ และการศกึษาในครัง้นี้นักศกึษาส่วนใหญ่
ไม่มภีาวะน ้าหนักเกินหรอือ้วน ส่งผลให้มกีาร
บาดเจบ็ของขอ้มอืหรอืมอืน้อย ซึง่สอดคลอ้งกบั
การศกึษาก่อนหน้านี้ทีพ่บว่านกัศกึษาแพทยท์ี่มี
ดัชนีมวลกายที่สูงเป็นปัจจัยเสี่ยงให้เกิดการ
บาดเจบ็ทางระบบกลา้มเนื้อและกระดกู8 และใน
การศึกษานี้ยงั พบว่า ความสูงของนักศึกษามี
ความสมัพนัธก์บัการบาดเจบ็บรเิวณไหล่ในช่วง 
7 วนัทีผ่่านมา โดยพบว่า นักศกึษาทีม่สี่วนสูงที่
น้อยจะมกีารบาดเจบ็บรเิวณไหล่ที่สูงกว่า อาจ
เนื่องมาจากนักศึกษาที่มสี่วนสูงน้อยต้องมกีาร
เอือ้มแขนในลกัษณะทีม่อีงศาทีผ่ดิหลกัการยศาสตร์
ในการเรียนต่างๆ จึงส่งผลให้นักศึกษาที่มี
ส่วนสูงน้อยมกีารบาดเจ็บบรเิวณไหล่มากกว่า 
และสุดท้ายจากการศึกษาในครัง้นี้ พบว่า มอื
ขา้งถนัดมคีวามสมัพนัธ์กบัการบาดเจบ็บรเิวณ
เข่าในช่วง 7 วนัที่ผ่านมา โดยจากการศึกษา
พบว่านักศกึษาที่มกีารถนัดในมอืขวาส่วนใหญ่
จะไม่มกีารบาดเจบ็บรเิวณเข่า อาจเนื่องมาจาก
การออกแบบเครื่องมอืวทิยาศาสตร์ โต๊ะ และ
เก้าอี้ในหอ้งเรยีนนัน้จะมคีวามเหมาะสมส าหรบั
ผู้ที่ถนัดมือขวามากกว่า นักศึกษาจึงอยู่ใน
ท่าทางที่เหมาะสมตามหลกัการยศาสตร์จงึลด
การบาดเจบ็บรเิวณเขา่ได ้
 
สรปุและข้อเสนอแนะ 

สรปุ 
จากการศึกษาในครัง้นี้  พบว่า ความชุก

ของการบาดเจบ็ทางระบบกลา้มเนื้อและกระดูก

ของนักศกึษาแพทยช์ัน้พรคีลนิิกในมหาวทิยาลยั
นราธวิาสราชนครนิทร ์ในช่วง 12 เดอืนทีผ่่านมา 
ร้อยละ 95.83 โดยบรเิวณของร่างกายที่บาดเจ็บ
สามอนัดบัแรก ได้แก่ คอ หลงัส่วนบน และหลงั
ส่วนล่าง และความชุกในช่วง 7 วนัทีผ่่านมา รอ้ยละ 
75.00 โดยบริเวณของร่างกายที่บาดเจ็บสาม
อนัดบัแรก ได้แก่ หลงัส่วนบน คอ และไหล่ และ
ยงัพบว่า การบาดเจบ็บรเิวณคอและเข่าในช่วง 12 
เดอืนทีผ่่านมา มคีวามสมัพนัธก์บัเพศ ส่วนในช่วง 
7 วันที่ผ่านมา พบความสัมพันธ์ระหว่างการ
บาดเจ็บบริเวณไหล่กับเพศและส่วนสูง การ
บาดเจ็บบริเวณข้อมือหรือมือกับดัชนีมวลกาย 
และการบาดเจ็บบริเวณเข่ากับมือข้างถนัด ผล
การศึกษาแสดงให้เห็นการบาดเจ็บทางระบบ
กล้ามเนื้อและกระดูกของนักศึกษาแพทย์ชัน้พรี
คลินิกมีความชุกในระดับที่ทางมหาวิทยาลัย
จะต้องเร่งด าเนินการแก้ไข โดยเน้นการบาดเจ็บ
บรเิวณคอ หลงัส่วนบน หลงัส่วนล่าง และไหล่  

ข้อเสนอแนะ 
ข้อเสนอแนะท่ีได้จากการศึกษา 
จากผลการศึกษาในครัง้นี้ ทางคณะ

แพทยศาสตร์จะต้องมีการเชิญผู้เชี่ยวชาญ 
ได้แก่ แพทย์หรือนักกายภาพบ าบัด มาเป็น
วิทยากรในการจัดอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับ
ท่ าทา งที่ ถู กต้ อ งต ามหลัก ก า รยศ าสต ร์  
(Ergonomics) ในการนัง่เรยีนโดยใชง้านแทบ็เลต็
แก่นักศึกษาแพทย์ รวมทัง้จะต้องมีการเชิญ
ผู้เชี่ยวชาญทางด้านกีฬามาสอนเกี่ยวกับการ
ออกก าลงักายต่างๆ ได้แก่ ท่ายดืเหยยีดเพื่อ
ผ่อนคลายจากการเรยีน รวมทัง้การออกก าลงั
กายเพื่อเพิม่ความแขง็แรงของกลา้มเนื้อในส่วน
ต่างๆ ของร่างกาย โดยเน้นกล้ามเนื้อคอ หลงั
ส่วนบน หลังส่วนล่าง และไหล่ ซึ่งพบเป็น
ปัญหาหลกัในการศกึษาครัง้นี้ 
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ข้อเสนอแนะในการท าวิจยัครัง้ต่อไป 
ใ นก า รศึกษ าค รั ้ง ต่ อ ไปคว รที่ จ ะ มี

การศึกษาถึงปัจจยัที่เกี่ยวข้องกบัการยศาสตร์
เพิ่มเติม ได้แก่ ปัจจยัส่วนบุคคล เช่น ความ
แขง็แรงของร่างกาย และความอ่อนตวั เป็นต้น 
ปัจจยัดา้นจติสงัคม เช่น ความพอใจในการเรยีน
แพทย์ และความเครยีดจากการเรยีน เป็นต้น 
ปัจจยัสภาพแวดลอ้มในการเรยีน เช่น โต๊ะ และ
เก้าอี้ เป็นต้น ปัจจยัสภาพแวดล้อมทัว่ไป เช่น 
แสงสว่าง และอุณหภูมิ เป็นต้น และปัจจัย
ลกัษณะการเรยีน เช่น การเรยีนแบบนัง่อยู่กบัที ่
และการเรียนที่มีการเคลื่อนไหวของร่างกาย
แบบซ ้าๆ เป็นต้น เพื่อให้สามารถค้นหาปัญหา
และแก้ปัญหาความเสี่ยงทางการยศาสตร์ที่
ส่งผลให้เกิดการบาดเจ็บทางระบบกล้ามเนื้ อ
และกระดูกในนักศึกษาแพทย์ชัน้พรคีลินิกได้
ตรงจดุ และมปีระสทิธภิาพมากยิง่ขึน้ 

 
กิตติกรรมประกาศ 

ท า ง ที ม ผู้ วิ จ ั ย ข อ ข อ บ คุ ณ  ค ณ ะ
แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยนราธิวาสราช
นครินทร์ ที่สนับสนุนทุนวิจยัภายใน ส าหรับ
นักศึกษา ประจ าปีงบประมาณ 2564 และ
เอือ้เฟ้ือสถานทีใ่นการท าวจิยั  
 
References 
1. Butmee T. Ergonomics risk assessment 

tools. Disease Control Journal. 2016;42(1): 
11-4. (in Thai). 

2. Weleslassie GG, Meles HG, Haile TG, 
Hagos GK. Burden of neck pain among 
medical students in Ethiopia. BMC 
Musculoskelet Disord. 2020;21(1):14. doi: 
10.1186/s12891-019-3018-x. 

3. Aggarwal N, Anand T, Kishore J, Ingle 
GK. Low back pain and associated risk 
factors among undergraduate students of 
a medical college in Delhi. Educ Health 
(Abingdon). 2013;26(2):103-8. doi: 10.41 
03/1357-6283.120702. 

4. Vujcic I, Stojilovic N, Dubljanin E, Ladjevic 
N, Ladjevic I, Sipetic-Grujicic S. Low back 
pain among medical students in Belgrade 
(Serbia): a cross-sectional study. Pain 
Res Manag. 2018;8317906. doi: 10.1155/ 
2018/8317906. 

5. Alturkistani LH, Hendi OM, Bajaber AS, 
Alhamoud MA, Althobaiti SS, Alharthi TA, 
Atallah AA. Prevalence of lower back pain 
and its relation to stress among medical 
students in Taif University, Saudi Arabia. 
Int J Prev Med. 2020;11:35. doi: 10.4103/ 
ijpvm.IJPVM_264_19. 

6. Kuorinka I, Jonsson B, Kilbom A, 
Vinterberg H, Biering-Sørensen F, 
Andersson G, Jørgensen K. Standardised 
Nordic questionnaires for the analysis of 
musculoskeletal symptoms. Appl Ergon. 
1987;18(3):233-7. doi: 10.1016/0003-68 
70(87)90010-x. 

7. Haroon H, Mehmood S, Imtiaz F, Ali SA, 
Sarfraz M. Musculoskeletal pain and its 
associated risk factors among medical 
students of a public sector University in 
Karachi, Pakistan. J Pak Med Assoc. 
2018;68(4):682-8. PMID: 29808072. 

8. Felimban R, Alanasri S, Hawsawi N, 
Albazli K. Musculoskeletal pain among 



74 JOURNAL OF HEALTH SCIENCE RESEARCH Volume 15 No.2: May-August 2021 
 

Saudi medical students in Makkah. Int J  
Adv Res. 2017;5(3):56-60. doi: 10.21474/ 
IJAR01/3484. 

9. Saetan O, Khiewyoo J, Jones C, Ayuwat 
D. Musculoskeletal disorders among 
northeastern construction workers with 
temporary migration. Srinagarind Medical 
Journal. 2007;22:165-73. (in Thai). 

10. Thientong M. Statistics and research 
methodology for information technology. 
Bangkok: King Mongkut's University of 
Technology North Bangkok; 2005. (in Thai). 

11. Intolo P, Prasongsansuk N, Srilabutr P, 
Sittichoksakulchai W, Khutok K, Baxter 
DG. Pain and muscle activity of neck, 
shoulder, upper back, and forearm during 
touch screen tablet use by children. Work. 
2019;64(1):85-91. doi:10.3233/WOR-192971. 

12. Intolo P, Plangsiri K. Effect of posture 
during tablet use on pain and muscle 
activity in office workers. Journal of Sports 
Science and Health. 2019;20(1):73-87.  
(in Thai). 

13. Sengsoon P, Siriworakunsak K. Comparison 
of postural change and body discomfort 
during classroom sitting with two patterns 
of desk and chair. Christian University Journal. 
2019;25(4):56-66. (in Thai). 

14. Gupta N, Christiansen CS, Hallman DM, 
Korshøj M, Carneiro IG, Holtermann A. Is 
objectively measured sitting time associated 
with low back pain? A cross-sectional 
investigation in the NOMAD study. PLoS 
One. 2015;10(3):0121159. doi: 10.1371/   
journal.pone.0121159. 

 
 


