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ความนõาเชื่ อถือของอุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจอยางงาย

บทคัดยอ
 งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงคเพื่ อประดิษฐและทดสอบความนาเชื่ อถือของอุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ
อยางงาย อุปกรณสามารถวดัคาสูงสดุของกลามเนือ้หายใจเขาและออกไดระหวาง 0 ถงึ 184 เซนติเมตรนํา้ มหีนาจอแสดงผล

เปนตัวเลข จากน้ันนาํอุปกรณวดัความแข็งแรงของกลามเนือ้หายใจอยางงายมาทดสอบหาคาความนาเชื่ อถือในอาสาสมัครเพศ

ชายสุขภาพดี จํานวน 30 คน โดยทดสอบความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ จํานวน 3 ครั้ง หางกันอยางนอย 3 วัน ผลการ

ศึกษาพบวาคาความนาเชื่ อถือของอุปกรณวดัความแข็งแรงของกลามเนือ้หายใจอยางงาย ในการวัดความแข็งแรงของกลามเนือ้

หายใจเขา มคีาเทากับ 0.99 และความแข็งแรงของกลามเนือ้หายใจออกมีคาเทากับ 0.94 โดยใชสถติิ Intraclass Correlation 

Coefficient (ICC) และผลประเมนิความพึงพอใจของนักกายภาพบําบัดตออุปกรณวดัความแข็งแรงของกลามเนือ้หายใจอยาง

งายอยูในระดบัดี (คาเฉลีย่เทากับ 4.07) การศึกษาวิจัยครัง้น้ีสรปุไดวา อุปกรณวดัความแข็งแรงของกลามเนือ้หายใจอยางงาย

ที่ประดิษฐขึ้น สามารถวัดคาความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจไดและมีความนาเชื่ อถืออยูในระดับสูง

คําสําคัญ: ความนาเชื่ อถือ, ความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ
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Intratester reliability of new simple respiratory muscle strength testing 
device

Abstract
 The purpose of the present study was to invent a new simple respiratory muscle strength testing device 
and investigated the reliability. This equipment can measure the pressure of respiratory muscles strength in 
the range of 0 to 184 cmH

2
O and can be show in digital form through the 7-segment monitor. This device 

was investigated the reliability in thirty healthy male participants by respiratory muscle strength test 3 times 

for consecutive 3 days. The result demonstrated that intratester reliability for maximum inspiratory pressure 

and maximum expiratory pressure was 0.99 and 0.94, respectively by using Intraclass Correlation Coefficient 

(ICC) analysis. The satisfactions of physiotherapist on the simple respiratory muscles strength testing device 

were average good level (4.07). In conclusion, the new simple respiratory muscle strength testing device can 

measure the respiratory muscle strength with high reliability. 
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บทนํา
 การหายใจในมนุษย ประกอบดวยสวนสําคัญ 
2 อยางคือการไหลเวียนและการขนสงอากาศระหวางส่ิง
แวดลอมภายนอกกับเลือด ปอดเปนสวนประกอบสําคัญท่ี
ทําหนาในการแลกเปลี่ยนกาซ และกลามเนื้อหายใจทํางาน
โดยการหดตัวทําใหผนังทรวงอกเคลื่ อนไหว อากาศไหลเขา
สู่ปอดขณะหายใจเข้าและออกจากปอดเม่ือหายใจออก(1) 
นอกจากน้ี กลามเนื้อหายใจยังทําหนาท่ีในการทรงทาและ
การเคลื่ อนไหว(2) สําหรับในคนปกติ กลามเนื้อหายใจและ
ระบบประสาททีค่วบคุมการหายใจสามารถทํางานสนองตอการ
ระบายอากาศขณะออกกําลงักายไดอยางเพียงพอ โดยเฉพาะ
กลามเนื้อกะบังลม ซ่ึงมีความสามารถของออกซิเดตีฟและ
ความหนาแนนของไมโตคอนเดรียสูง มีคุณสมบัติในการหด
ตัวเหมอืนใยกลามเนือ้ชนิดหดตัวสัน้และใยกลามเนือ้ชนิดหด
ตัวเร็วผสมกัน(3) เมื่ อการระบายอากาศเพ่ิมมากขึ้นและมีการ

หายใจลึกมากขณะออกกําลังกาย กลามเนือ้ชวยหายใจเขาจะ

ทํางานเพ่ิมขึ้นเพื่ อชวยแบงเบาภาระการทํางานของกลามเนื้อ

กะบังลม (4) ดังน้ัน จากการทํางานของกลามเนื้อหายใจเขา

และกลามเนื้อหายใจออก ผนวกกับการควบคุมการหายใจที่

เหมาะสม จึงสามารถสนองตอระบบเมตาบอลสิมของรางกาย

ขณะออกกําลังกายไดอยางเพียงพอ 

 ในผูปวยโรคทางเดินหายใจเรื้อรัง โครงสรางและ

หนาท่ีของระบบหายใจไดรับผลกระทบจากพยาธิสภาพของ

โรค เกิดการออนแรงของกลามเนื้อหายใจและนําไปสูการ
ลมเหลวของระบบหายใจ(5) การฝกความแข็งแรงของกลาม
เนื้อหายใจชวยลดความรุนแรงของระบบหายใจลมเหลวใน

ผูปวยโรคทางเดินหายใจเรื้อรัง ผลของการฟนฟูสมรรถภาพ

ปอดดวยการฝกออกกําลงักายท่ัวไปหรอืฝกเฉพาะกลามเนือ้
หายใจ ตางก็มีประโยชนในผูปวยโรคทางเดินหายใจ (6) รวม
ทัง้การท่ีความแข็งแรงของกลามเนือ้หายใจเพิม่ขึน้ จะชวยให
สมรรถนะการออกกําลังกายเพิ่มขึ้นตามดวย (7) ซ่ึงการฝก

ความแข็งแรงกลามเนื้อหายใจจําเปนตองทดสอบความแข็ง

แรงของกลามเนือ้หายใจเพื่ อเปนคาเริม่ตนของการฝก วธิกีาร
ทดสอบความแข็งแรงของกลามเนือ้หายใจมหีลายวธิ ีเชน การ
ทดสอบแรงดันกะบงัลม (transdiaphragmatic pressure) ซ่ึง

เปนความแตกตางระหวางแรงดันในหลอดอาหาร (esopha-
geal pressure) และแรงดันในกระเพราะอาหาร (gastric 

pressure) และการทดสอบแรงดันหายใจสูงสุด (Maximal 
Inspiratory Pressure and Maximal Expiratory Pres-

sure) ผานทางปากดวยอุปกรณวัดความแข็งแรงของกลาม
เนื้อหายใจ (Mouth Pressure Meter) (8) ซ่ึงการวัดแรงดัน
หายใจสูงสุด (Maximal Inspiratory Pressure and Maxi-
mal Expiratory Pressure) ดวยอุปกรณวัดความแข็งแรง
ของกลามเนือ้หายใจจะเปนทีน่ยิมเพราะเปนวิธกีารทีไ่มลกุลํา้
รางกาย (8) นอกจากน้ี มีหลายปจจัยที่มีผลตอแรงดันกลาม
เนือ้หายใจ ประกอบดวยเพศ มรีายงานวาเพศชายมีความแข็ง
แรงของกลามเนือ้หายใจเขาและกลามเนือ้หายใจออกมากกวา
เพศหญงิ (10) อายุ มกีารวจัิยรายงานวาความแข็งแรงของกลาม
เนื้อหายใจลดลงเมื่ ออายุเพิ่มขึ้น(11) รวมถึงความสูง นํ้าหนัก
รางกาย และกิจกรรมการออกกําลังกาย(10, 11, 12)  
 อุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจท่ี
นิยมใชกันอยูในปจจุบันคือ Mouth Pressure Metre ผลิต
จากประเทศอังกฤษ ซ่ึงสามารถวัดแรงดันหายใจเขาสูงสุด 
(Maximal Inspiratory Pressure) และแรงดันหายใจออก

สูงสุด (Maximal Expiratory Pressure) ซ่ึงเปนตัวแปรที่

บงบอกความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจเขาและกลามเนื้อ

หายใจออก (8) ตามลําดับ แตอุปกรณดังกลาวมีราคาแพงและ

ตองส่ังนําเขาจากตางประเทศ ซ่ึงจากการคนควาขอมูลพบวา

ในประเทศไทยยังไมมีการประดิษฐอุปกรณวัดความแข็งแรง

ของกลามเนื้อหายใจอยางงาย ซ่ึงใชหลักการแปลงแรงดันให

เปนตัวเลข เพื่ อบงบอกความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ 

ผูวิจัยจึงมีความสนใจในการประดิษฐอุปกรณวัดความแข็ง

แรงของกลามเนื้อหายใจอยางงาย เพื่ อลดคาใชจายและเปน

นวัตกรรมที่ประดิษฐในประเทศไทย เพื่ อความย่ังยืนรวมถึง
สามารถนาํไปประยกุตใชสาํหรบัการทดสอบความแข็งแรงของ
กลามเนื้อหายใจในวิชาชีพทางดานการแพทย กายภาพบําบัด

และวิทยาศาสตรการกีฬาตอไป

วัตถุประสงค
 1. ประดษิฐอุปกรณวดัความแข็งแรงของกลามเนือ้
หายใจอยางงาย
 2. ทดสอบความน่าเช่ือถือของอุปกรณ์วัดความ

แข็งแรงของกลามเนื้อหายใจอยางงายในอาสาสมัครเพศชาย

สุขภาพดี
 3. ประเมินความพึงพอใจของนักกายภาพบําบัด
ตออุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจอยางงายท่ี

ประดิษฐขึ้น
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วัสดุและวิธีการศึกษา
 รูปแบบการศึกษาวิจัยนี้เปนการประดิษฐเชิงพัฒนา 
ประกอบดวยขั้นตอนการดําเนินงานวิจัยดังน้ี
 ขั้นที่ 1 ขั้นประดิษฐอุปกรณวัดความแข็งแรงของ
กลามเนื้อหายใจอยางงาย โดยการเทียบคาแรงดันกับคา
ดิจิตอล เพื่ อคํานวณหาความสัมพนัธระหวางคาแรงดันทีไ่ดกบั
ดิจิตอล จากน้ันนาํสมการทีไ่ดมาเขยีนลง IC-AT89S52 และ
ประกอบเปนอุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ
อยางงาย 
 ขั้นที่ 2 ขั้นทดสอบความนาเชื่ อถือ (reliability) 
ทดสอบความนาเชื่ อถือในอาสาสมัครเพศชายสุขภาพดี อายุ
ระหวาง 18-25 ป จํานวน 30 คน โดยอาสาสมัครไมมี
โรคประจําตัวท่ีเกี่ยวของกับระบบทางเดินหายใจทั้งระยะ
เฉียบพลันและระยะเรื้อรัง เชน โรคทางเดินหายใจอุดก้ัน 
หอบหืด ปอดอักเสบ วัณโรค โดยอาสาสมัครลงนามในแบบ

ฟอรมใบยินยอมเขารวมการวิจัย โดยการทดสอบความแข็ง

แรงของกลามเนือ้หายใจตามเกณฑมาตรฐานของ ATS/ERS 
(8) การทดสอบความแข็งแรงกลามเนื้อหายใจเขา กระทําโดย

ใหอาสาสมัครหายใจออกจนสุด จากน้ันใหอาสาสมัครบบีจมกู 

ดูดเครื่ องวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจที่ประดิษฐขึ้น

ผานทาง mouth piece ใหเตม็ที ่คางไวอยางนอย 1 วนิาที ให

อาสาสมัครพักอยางนอย 1 นาที แลวทดสอบคร้ังตอไป และ

การทดสอบความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจออก กระทํา

โดยใหอาสาสมัครหายใจเขาเต็มที่ จากน้ันใหอาสาสมัคร

บีบจมูก เปาเครื่ องวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจที่
ประดษิฐขึน้ผานทาง mouth piece ใหเต็มที ่คางไวอยางนอย 

1 วนิาที ใหอาสาสมัครพกัอยางนอย 1 นาที แลวทดสอบคร้ัง

ตอไป ทําการทดสอบ 3 ครั้ง แตละครั้งหางกัน 3 วัน แลว

นําคาสูงสุดท่ีอาสาสมัครเปาหรือดูดไดซ่ึงแตละครั้งตางกัน
ไมเกิน 20%(8)  มาคํานวณหาคาความนาเชื่ อถือโดยใชสถิติ 
Intraclass Correlation Coefficient (ICC) 

 ขั้นที่ 3 ขั้นประเมินความพึงพอใจ โดยนัก
กายภาพบําบัดท่ีปฏิบัติงานดานระบบทางเดินหายใจมาอยาง
นอย 2 ป โรงพยาบาลพุทธชินราช จังหวัดพิษณุโลก ทดลอง
ใชและตอบแบบประเมนิความพงึพอใจในการใช รปูแบบของ
อุปกรณรวมทัง้ใหขอเสนอแนะในการปรบัปรงุและพฒันา จาก
นั้นนําขอมูลที่ไดมาปรับปรุงและพัฒนาอุปกรณ

ผลการศึกษา
 จากข้ันตอนวิธีการที่ 1 คาความสัมพันธระหวาง
คาแรงดันที่ไดกับคาตัวเลขแบบดิจิตอลไดสมการดังน้ี Y = 
0.0652X – 131.56 และมีคา R2 เทากับ 0.99 และจาก 
รูปที่ 1 แสดงอุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ
อยางงายท่ีประดิษฐขึ้น ประกอบดวยอุปกรณที่มีจอแสดงผล
เปนตัวเลขและปุม Reset โดยมีสายตอกับ Mouthpiece เพื่ อ
ใหผูถูกทดสอบวัดแรงดันสูงสุดจากการหายใจเขาหรือออก 

อุปกรณสามารถวัดคาสูงสดุของกลามเนือ้หายใจเขาและออก

ไดระหวาง 0 ถงึ 184 เซนติเมตรนํา้  และอปุกรณนีไ้ดรบัการ

จดทะเบยีนดานทรพัยสนิทางปญญาประเภทอนสุทิธบิตัร เลข

ที่คําขอ 0703001217 เมื่ อวันที่ 30 พฤศจิกายน 2553   

 ผลการศึกษาการทดสอบความนาเชื่ อถือของอุปกรณ

วดัความแข็งแรงของกลามเนือ้หายใจอยางงายในอาสาสมคัร

เพศชายสุขภาพดี เมื่ อทําการทดสอบคาความแข็งแรงของ

กลามเนื้อหายใจเขาและกลามเนื้อหายใจออกในอาสาสมัคร

เพศชายสุขภาพดีจํานวน 30 คน ดวยอุปกรณวัดความแข็ง

แรงของกลามเนื้อหายใจอยางงาย พบวาคาความนาเชื่ อถือ
ของอุปกรณวดัความแข็งแรงของกลามเนือ้หายใจอยางงายใน
การวดัความแข็งแรงของกลามเนือ้หายใจเขามีคาเทากับ 0.99 

และความแขง็แรงของกลามเนือ้หายใจออกมคีาเทากับ 0.94 

ดังแสดงใน ตารางที่ 1
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รูปที่ 1 ลักษณะอุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจอยางงายท่ีประดิษฐขึ้น

ตาราง 1 คาความนาเชื่ อถือของอุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจอยางงายในการทดสอบความแข็งแรงของ
กลามเนื้อหายใจเขาและกลามเนื้อหายใจออก

ตัวแปร ICC (Intraclass Correlation Coefficient)

P
Imax

 (Maximal Inspiratory Pressure) 0.99

P
Emax

 (Maximal Expiratory Pressure) 0.94

 ผลการประเมนิความพึงพอใจของนักกายภาพบําบัด 

เมื่อนําอุปกณ์วัดความแข็งแรงของกล้ามเนื้อหายใจอย่าง
งายใหนักกายภาพบําบัดโรงพยาบาลพุทธชินราช จังหวัด

พษิณุโลก จํานวน 2 ทาน ทาํการทดลองใชกบัผูปวยในแผนก

กายภาพบําบัด โรงพยาบาลพุทธชนิราช จังหวัดพิษณุโลก และ

ประเมนิความพึงพอใจของการใชอุปกรณวดัความแข็งแรงของ
กลามเนื้อหายใจอยางงาย พบวาคะแนนเฉล่ียของความพึง
พอใจในหัวขอความสะดวกในการใชงาน เทากับ 3.5 หัวขอ

การอานคาท่ีวัดได เทากับ 4.5 คะแนนเฉลี่ยหัวขอรูปแบบ

ทันสมัย สวยงาม นาใช เทากับ 3.5 หัวขอความเหมาะสม
ของน้ําหนักและขนาดของอุปกรณ เทากับ 4.5 หัวขอความ
แข็งแรงและความทนทาน เทากับ 3.5 หัวขอความปลอดภัย
ตอนักกายภาพบําบัด เทากับ 4.5 หัวขอความปลอดภัยตอผู
ปวย เทากับ 4.5

วิจารณผลการศึกษา
 การวิจัยครั้งน้ีมีวัตถุประสงคเพื่ อประดิษฐอุปกรณ

วัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจอยางงาย และนํามา

ทดสอบหาคาความนาเชื่ อถือของอุปกรณในอาสาสมัครเพศ
ชายสุขภาพดี ผลการศึกษาพบวา คาความนาเชื่ อถือของ
อุปกรณวดัความแข็งแรงของกลามเนือ้หายใจอยางงายในการ

วัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจเขามีคาเทากับ 0.99 

และความแขง็แรงของกลามเนือ้หายใจออกมคีาเทากับ 0.94 

คาความนาเชื่ อถือท่ียอมรับไดโดยท่ัวไป ซ่ึงหากคาความนา
เชื่ อถือมีคาเขาใกล 1 ระดับความนาเชื่ อถือจะอยูในระดับ
สงู จากการทดลองหาคาความนาเชื่ อถือของอุปกรณวดัความ
แข็งแรงของกลามเนื้อหายใจอยางงายในอาสาสมัครเพศชาย 

สุขภาพดี จํานวน 30 คน พบวาในการวัดความแข็งแรงของ
กลามเนื้อหายใจเขามีคาความนาเชื่ อถือเทากับ 0.99 และ

ความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจออกมีคาความนาเชื่ อถือ
เทากับ 0.94 จึงแปลผลวาคาความนาเชื่ อถือของอุปกรณวัด
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ความแข็งแรงของกลามเนือ้หายใจอยางงายอยูในระดบัสงู (9)

 ผลจากการประ เมิ นคว าม พึ งพอใจของ นัก
กายภาพบําบัดตออุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อ
หายใจอยางงาย พบวาคะแนนเฉล่ียของความพึงพอใจใน
หวัขอความสะดวกในการใชงาน รปูแบบทนัสมยั สวยงาม นา
ใช ความแข็งแรงและความทนทาน อยูในชวงปานกลางถึงมาก 
ทั้งน้ีเนื่ องจากอุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ
อยางงายท่ีประดิษฐขึ้นยังเปนอุปกรณตนแบบตัวอุปกรณจึง
มีรูปแบบภายนอกท่ีตองพัฒนาตอไป คือ ตัวอุปกรณมีขนาด
ใหญ ขอตอท่ีตอจากเครื่ องวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อ
หายใจอยางงายเขากับ mouth piece ควรมีขนาดเหมาะสม
และเชื่ อมตอกันไดสนิท อีกทั้งควรเปนแบตเตอร่ีเพื่ อสะดวก
ตอการพกพาใชงาน สําหรับตนทุนที่ใชในการผลิตอุปกรณ
วัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจประมาณหาพันบาท 
ต่ํากวาตนทุนที่ผลิตในตางประเทศประมาณแปดหมื่ นบาท 

และสามารถจัดซ้ืออุปกรณทางอิเล็กทรอนิกสไดงาย จึงเปน

นวัตกรรมใหมของอุปกรณทางกายภาพบําบัด รวมทั้งเปน

อุปกรณตนแบบช้ินแรกทีผ่ลติข้ึนมาในประเทศไทย เนื่ องจาก

อุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจอยางงายท่ี

ประดิษฐขึ้นยังเปนอุปกรณตนแบบ ตัวอุปกรณจึงมีรูปแบบ

ภายนอกท่ีตองพัฒนาตอไป 

สรุปผลการศึกษา
 อุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจอยาง

งายท่ีประดิษฐขึ้น อุปกรณวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อ
หายใจอยางงายท่ีประดิษฐขึ้น สามารถวัดคาความแข็งแรง
ของกล้ามเนื้อหายใจได้และมีความน่าเช่ือถืออยู่ในระดับ

สูง อยางไรก็ตามควรปรับปรุงและพัฒนาในดานรูปแบบของ

อุปกรณตอไป
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