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ความน่าเช่ือถือและความเท่ียงตรงของ โกนิโอมิเตอรอ์าศยัแรงโน้มถ่วงแบบดดัแปลง  

และ hand-held inclinometer ในการวดัการเคล่ือนไหวของข้อไหล่

Reliability and validity of adapted gravitational goniometer and hand-held inclinometer 

in measuring shoulder mobility
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Abstract

Background: Goniometer is a physical therapy tool for evaluation of the range of motion. Standard goniometer 

is commonly used in clinical practice. However, simple and inexpensive tools are necessary for community based 

practice. 

Objectives: To study reliability and validity between adapted gravitational goniometer (AGG) and hand-held inclinometer 

(HHI) in measuring shoulder range of motion.
 

Materials and methods: One hundred and eight female subjects aged between 18-22 years old (19.25±0.99 years 

old) without shoulder operation or injuries of shoulder, clavicle, scapular, and shoulder muscle recruited for this 

study. All subjects were evaluated for the ranges of motion of shoulder flexion, extension, abduction, and adduction 

by AGG and HHI.
 

Results: Mean average of shoulder flexion measured by AGG (167.69±6.3 degrees) and by HHI (167.78±7.23 

degrees) was significant correlated at r=0.84 (p<0.05). Mean average of shoulder extension measured by AGG 

(36.29±10.84 degrees) and by HHI (35.19±11.14 degrees) was significant correlated at r=0.67 (p<0.05). Mean average 

of shoulder abduction measured by AGG (169.44±7.28 degrees) and by HHI (168.48±7.66 degrees) was significant 

correlated at r=0.78 (p<0.05). Mean average of shoulder adduction measured by AGG (49.05±7.89 degrees) and by 

HHI (48.08±8.35 degrees) was significant correlated at r=0.66 (p<0.05). The validity study of AGG and HHI revealed 

by having no significant differences of average ranges of shoulder flexion, shoulder extension, shoulder abduction, 

and shoulder adduction (p>0.05) measured by two devices.
 

Conclusion: Adapted gravitational goniometer is reliable and valid in comparison to hand-held inclinometer for 

evaluation of shoulder flexion, shoulder extension, shoulder adduction, and shoulder abduction.
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ก า ร ต ร ว จ ร่ า ง ก า ย เ พื่ อ วิ เ ค ร า ะ ห์ ปั ญ ห า ท า ง

กายภาพบ�ำบดัในผู้ป่วยในระบบต่างๆ  มีความจ�ำเป็นต้อง 

อาศยัเครื่องมอืในการตรวจประเมนิเพื่อใหไ้ดค้่าทีแ่ม่นย�ำและ

มคีวามน่าเชือ่ถอื ปัญหาทางกายภาพบ�ำบดัปัญหาหน่ึงทีพ่บบอ่ย 

ในผู้ป่วยที่มคีวามบกพร่องทางร่างกาย คอื การจ�ำกดัช่วง 

การเคลือ่นไหวของรา่งกายโดยเฉพาะขอ้ไหล ่ เครือ่งมอืทีนิ่ยมใช ้

ทางกายภาพบ�ำบดัในการวดัชว่งการเคลือ่นไหวคอื universal  

goniometer1-3 ซึง่เป็นเครือ่งมอืทีม่คีา่ความน่าเชือ่ถอืและความแมน่ย�ำ

ในการวดัเครื่องมอืหน่ึง แต่ยงัคงมขีอ้จ�ำกดัในการที่ต้องใช ้

สองมอืในการวดัท�ำให้ยากต่อการควบคุมส่วนร่างกายที่ไม่

ตอ้งการใหเ้กดิการเคลือ่นไหว อาจสง่ผลใหม้คีวามคลาดเคลือ่น

ต่อความแมน่ย�ำในการวางจดุหมนุของเครือ่งมอื ณ ต�ำแหน่ง

ทีเ่ป็นจุดหมุนของขอ้ต่อ การวางใหแ้ขนของเครื่องมอืขนาน 

ไปกบัสว่นของรา่งกาย รวมไปถงึการจดัทา่เริม่ตน้ในการวดั เป็นตน้4 

บทน�ำ ปัจจบุนัการใหบ้รกิารทางกายภาพบ�ำบดัมกีารใหบ้รกิารเชงิรกุ 

เชน่ ใหบ้รกิารในชมุชน หรอืใหบ้รกิารนอกทีต่ ัง้ ซึง่จ�ำเป็นตอ้ง

อาศยัเครือ่งมอืทีใ่ชง้า่ย สะดวก รวดเรว็ แต่ตอ้งมคีวามน่าเชือ่ถอื 

และความแมน่ย�ำในการวดัชว่งการเคลือ่นไหว ตวัอยา่งเครือ่งมอื  

ไดแ้ก ่ inclinometer5 หรอื gravitational goniometer หรอื bubble 

goniometer หรอื pendulum goniometer เป็นเครือ่งมอืทีอ่าศยั

หลกัการของแรงโน้มถ่วงในการวดั2-3 ทีใ่ชง้า่ย สะดวก มคีวาม

น่าเชือ่ถอื สามารถวดัและอา่นคา่องศาการเคลือ่นไหวไดท้นัที

ในขณะทีใ่ชม้อืทัง้สองขา้งจบัพยงุสว่นรยางคผ์ูป่้วยเคลื่อนไหว

ไปในจดุทีต่อ้งการวดั เป็นตน้ แต่เครือ่งมอืมรีาคาคอ่นขา้งสงู

ดงันัน้คณะผูว้จิยัจงึสนใจศกึษาความน่าเชือ่ถอืและความเทีย่งตรง

ของโกนิโอมเิตอรอ์าศยัแรงโน้มถ่วงแบบดดัแปลง (adapted 

gravitational goniometer; AGG) ทีใ่ชห้ลกัการเชน่เดยีวกบั

เครือ่งมอืดงักลา่วในการวดัการเคลือ่นไหวของขอ้ไหล่

บทคดัย่อ

ท่ีมาและความส�ำคญั: โกนิโอมเิตอรเ์ป็นเครือ่งมอืทางกายภาพบ�ำบดัส�ำหรบัการวดัชว่งการเคลือ่นไหวของขอ้ต่อ โกนิโอมเิตอร ์

แบบมาตรฐานเป็นทีนิ่ยมใชใ้นทางคลนิิก อยา่งไรกต็าม การบรกิารกายภาพบ�ำบดัในบรบิทเชงิรกุมคีวามจ�ำเป็นตอ้งใชเ้ครือ่งมอื

ทีง่า่ย สะดวก รวดเรว็ และราคาไมแ่พง 

วตัถปุระสงค:์ เพื่อศกึษาความน่าเชื่อถอืและความเทีย่งตรงของโกนิโอมเิตอรอ์าศยัแรงโน้มถ่วงแบบดดัแปลง (adapted 

gravitational goniometer; AGG) และ hand-held inclinometer (HHI) ในการวดัการเคลือ่นไหวของขอ้ไหล่

วสัดแุละวิธีการ: อาสาสมคัรเพศหญงิจ�ำนวน 108 ราย อายรุะหวา่ง 18-22 ปี (19.25±0.99 ปี) ไมเ่คยไดร้บัการผา่ตดัหรอื

บาดเจบ็บรเิวณขอ้ไหล ่ กระดกูไหปลารา้ กระดกูสะบกั กลา้มเน้ือหรอืเอน็รอบขอ้ไหล ่ 2 เดอืน อาสาสมคัรไดร้บัการวดัชว่ง

การเคลือ่นไหวของ shoulder flexion, shoulder extension, shoulder adductionและ shoulder abduction ดว้ยAGG และ HHI 

ผลการศึกษา: คา่เฉลีย่องศาของ shoulder flexion ทีว่ดัดว้ย AGG (167.69±6.32 องศา) และ HHI (167.78±7.23 องศา) 

มคีวามสมัพนัธก์นัอยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ (r=0.84, p<0.05) คา่เฉลีย่องศาของ shoulder extension ทีว่ดัดว้ย AGG 

(36.29±10.84 องศา)และ HHI (35.19±11.14 องศา) มคีวามสมัพนัธก์นัอยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(r=0.67, p<0.05) คา่เฉลีย่

องศาของ shoulder abduction ทีว่ดัดว้ย AGG (169.44±7.28 องศา) และ HHI (168.48±7.66 องศา) มคีวามสมัพนัธก์นัอยา่ง

มนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(r=0.78, p<0.05) และคา่เฉลีย่องศาของ shoulder adduction ทีว่ดัดว้ย AGG (49.05±7.89 องศา) และ 

HHI (48.08±8.35 องศา) มคีวามสมัพนัธก์นัอยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(r=0.66, p<0.05) สว่นผลการศกึษาความเทีย่งตรงของ 

AGG เมื่อเปรยีบเทยีบกบั HHI พบว่าค่าเฉลีย่องศาการเคลื่อนไหวของ shoulder flexion, shoulder extension, shoulder  

abduction และ shoulder adduction ทีว่ดัดว้ย AGG และ HHI มคีา่เฉลีย่องศาการเคลือ่นไหวไมแ่ตกต่างกนัทางสถติ ิ(p>0.05)

สรปุผลการศึกษา: โกนิโอมเิตอรอ์าศยัแรงโน้มถ่วงแบบดดัแปลงมคีวามน่าเชือ่ถอืและความเทีย่งตรงในการวดัชว่งการเคลือ่นไหว

ของ shoulder flexion, shoulder extension, shoulder adduction และ shoulder abduction เมื่อเทยีบกบั hand-held 

inclinometer
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	 การศึกษาน้ีได้รบัอนุมตัิจริยธรรมการวิจยัในมนุษย์

จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัวิทยาลยัเซนต์หลุยส ์

(E.023/2556) การศกึษาประกอบดว้ย 2 ระยะ ไดแ้ก่ ระยะที ่ 1 

การสรา้งเครือ่งมอืและทดสอบคณุภาพของเครือ่งมอืโกนิโอมเิตอร์

อาศัยแรงโน้มถ่วงแบบดัดแปลง (adapted gravitational 

goniometer; AGG) และระยะที ่ 2 การทดสอบคณุภาพเครือ่งมอื

โกนิโอมิเตอร์อาศัยแรงโน้มถ่วงแบบดัดแปลง (adapted 

gravitational goniometer; AGG) โดยเปรยีบเทยีบกบัเครือ่งมอื

มาตรฐาน hand-held inclinometer (HHI)

ระยะท่ี 1 การสรา้งเครือ่งมือและทดสอบคณุภาพของ AGG

1.1 กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการศึกษา

	 อาสาสมคัร คอื นกัศกึษาเพศหญงิของวทิยาลยัเซนตห์ลยุส ์

จ�ำนวน 92 ราย ใชก้ารคดัเลอืกแบบ convenience sampling6-7 

ตามคุณสมบตัติามเกณฑ์การคดัเขา้และคดัออกและยนิยอม

เขา้รว่มงานวจิยั 

1.2 วิธีการศึกษา

	 1.2.1 ขัน้ตอนการสร้างเครื่องมือ AGG คณะผูว้จิยั

ตดิต่อประสานงานกบัโรงงาน หรอืผูท้ีส่ามารถผลติเครื่องมอื  

AGG ตามแบบทีค่ณะผูว้จิยัตอ้งการ (Figure 1) เมือ่ไดเ้ครือ่งมอื  

AGG ผูว้จิยัทกุคนตรวจสอบรายละเอยีดของเครือ่งมอื ทดสอบ

วธิกีารใชต้ามวธิมีาตรฐานของเครือ่งมอืทีใ่ชห้ลกัการเดยีวกนั3 

โดยใหผู้ผ้ลติปรบัปรงุแกไ้ขตามขอ้เสนอแนะของทมีผูว้จิยัจากนัน้ 

ผู้วดัซึ่งเป็นผู้ที่มปีระสบการณ์ในการวดัช่วงการเคลื่อนไหว

ของขอ้ต่อมาตัง้แต่ 2 ปีขึน้ไปฝึกใชเ้ครือ่งมอื AGG ในการวดัชว่ง

การเคลือ่นไหวของ shoulder flexion และ shoulder extension

 

วสัดแุละวิธีการศึกษา 	 1.2.2 การทดสอบคณุภาพเครือ่งมือ AGG อาสาสมคัร

นัง่เกา้อีท้ีม่พีนกัพงิ ไมม่ทีีว่างแขน ในทา่นัง่หลงัตรง เทา้สมัผสั

กบัพืน้ทัง้สองขา้ง ผูว้จิยัอธบิายเกีย่วกบัทา่ทางการเคลือ่นไหว 

จากนัน้ใหอ้าสาสมคัรเคลื่อนไหวท่า shoulder flexion และ 

shoulder extension ดว้ยตนเองใหส้ดุชว่งการเคลือ่นไหวและ

แขนแนบขา้งใบห ูฝึกทา่ละ 3 ครัง้ก่อนท�ำการทดสอบผูว้ดัคนที ่1 

ก�ำหนดต�ำแหน่งในการตดิเครือ่งมอื AGG ทีแ่ขนขวาโดยลากเสน้

จากกึง่กลาง acromion process ลงมาถงึ lateral epicondyle 

และใชส้ายวดัวดัตามเสน้ทีล่ากจาก lateral epicondyle ขึน้ไป  

3 น้ิว ใช้ต�ำแหน่งดงักล่าวเป็นจุดอ้างอิงในการติดเครื่องมอื 

โดยหนัหน้าปัดออกทางด้านนอกของอาสาสมคัร จากนัน้

ให้อาสาสมคัรท�ำ shoulder flexion ของแขนขา้งขวา 3 ครัง้ 

ต่อทศิทางโดยแต่ละครัง้พกั 2 นาท ี ผูว้ดัคนที ่ 2 เป็นผูอ้า่นคา่

องศาและผูว้ดัคนที ่ 3 เป็นผูบ้นัทกึขอ้มลูจากนัน้ท�ำตามขัน้ตอน

ดงักลา่วซ�้ำในทา่ shoulder extension เป็นการเสรจ็สิน้การวดั

โดยผูว้ดัคนที ่1 จากนัน้พกั 5 นาท ีและท�ำการวดัตามขัน้ตอน

ดงักลา่วโดยผูว้ดัคนที ่2 ผูว้ดัทัง้สองคนท�ำเชน่น้ีสลบัจนครบทกุทา่

ระยะท่ี 2 การทดสอบคณุภาพเครื่องมือ AGG โดยเปรียบ

เทียบกบัเครื่องมือมาตรฐาน HHI

2.1 กลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการศึกษา

	 ผู้วจิยันัดนักศกึษาเพศหญิงของวทิยาลยัเซนต์หลุยส ์

จ�ำนวน 250 ราย ทีส่มคัรใจเขา้รว่มโครงการวจิยัในครัง้น้ีชว่ง

อายุระหว่าง 18-25 ปี ไม่เคยมปีระวตัไิดร้บัการผ่าตดัไม่เคย

ไดร้บัการบาดเจบ็ของขอ้ไหล ่ กระดกูไหปลารา้ กระดกูสะบกั 

กลา้มเน้ือบรเิวณคอกลา้มเน้ือหรอืเอน็รอบขอ้ไหล ่ในชว่ง 2 เดอืน 

คดัเลอืกกลุม่ตวัอยา่งโดยการสุม่แบบเฉพาะเจาะจง6-7 จากรหสั

แบบสอบถามไดจ้�ำนวน 108 ราย อาสาสมคัรไดร้บัค�ำชี้แจง

เกีย่วกบัการด�ำเนินโครงการและการพทิกัษส์ทิธิใ์นฐานะอาสาสมคัร 

จากนัน้ลงนามในใบยนิยอมเขา้รว่มการวจิยั

2.2 วิธีการศึกษา

	 การทดสอบคุณภาพเครื่องมอื AGG โดยเปรยีบเทยีบ 

กบัเครือ่งมอืมาตรฐาน HHI หรอื plurimeter ทีผ่ลติโดยบรษิทั 

Australasian Medical and Therapeutic Instruments 

ประเทศ Australia8 (Figure 2) อาสาสมคัรไดร้บัการวดัชว่ง

การเคลือ่นไหวของขอ้ไหล ่4 ทศิทาง แบบผูป่้วยเคลือ่นไหวเอง 

(active movement) ไดแ้ก่ shoulder flexion, shoulder extension, 

shoulder adductionและ shoulder abduction ตามล�ำดบั กอ่น

การวดัผูว้จิยัจบัฉลากเพือ่เลอืกเครือ่งมอืในการวดัเป็นอนัดบัแรก

ก่อนอาสาสมคัรนัง่เกา้อีท้ีม่พีนักพงิ ไม่มทีีว่างแขน ในท่านัง่

หลงัตรง เทา้สมัผสักบัพืน้ทัง้สองขา้ง จากนัน้ผูว้ดัอธบิายเกีย่วกบั

ทา่ทางทีม่กีารเคลือ่นไหวเชน่ shoulder flexion ใหอ้าสาสมคัร

ยกแขนขึน้จนสดุการเคลือ่นไหวแขนแนบขา้งใบห ู ฝึกทา่ละ 3 ครัง้

Figure 1 Adapted gravitational goniometer (AGG).
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ระยะท่ี 1 การสรา้งเครือ่งมือและทดสอบคณุภาพของ AGG

	 อาสาสมคัรจ�ำนวนทัง้สิน้ 92 ราย อายรุะหวา่ง 18-25 ปี 

มอีายเุฉลีย่ 20.63±1.55 ปี ไดร้บัการวดัองศาการเคลือ่นไหว

ของขอ้ไหลใ่นทศิ shoulder flexion และ shoulder extension 

ขอ้มลูองศาการเคลือ่นไหวทัง้ 2 ทศิทาง shoulder flexion และ  

shoulder extension เป็นข้อมูลที่มีการแจกแจงปกติ ค่า

ความน่าเชือ่ถอืของ AGG ภายในผูว้ดัคนที ่1 (intra-rater reliability) 

ในทา่ shoulder flexion และ shoulder extension มคีา่ intra-rater 

correlation coefficient ระหวา่ง 0.86 -0.90 (p<0.05) และ 

0.84-0.94 (p<0.05) ตามล�ำดบั (Table 1) คา่ความน่าเชือ่ถอื

ของ AGG ภายในผูว้ดัคนที ่ 2 (intra-rater reliability) ในทา่ 

shoulder flexion และ shoulder extension มคีา่ intra-rater 

correlation coefficient ระหว่าง 0.80-0.90 (p<0.05) และ 

0.84-0.86 (p<0.05) ตามล�ำดบั (Table 2) สว่นคา่ความน่าเชือ่ถอื

ของ AGG ระหว่างผู้ว ัดคนที่ 1 และ คนที่ 2 (inter-rater 

reliability) ในการวดั shoulder flexion และ shoulder extension 

เทา่กบั 0.66  และ 0.67 (p<0.05) ตามล�ำดบั (Figure 3, 4)

ผลการศึกษา

กรณวีดัดว้ยเครือ่งมอื AGG ก่อนทดสอบผูว้ดัคนที ่ 1 ตดิอุปกรณ์ 

วดัชว่งการเคลือ่นไหว AGG บรเิวณเหนือต่อ lateral epicondyle 

3 น้ิว ของแขนขา้งขวาหนัหน้าปัดออกทางดา้นนอกอาสาสมคัร

จากนัน้ใหอ้าสาสมคัรเคลื่อนไหวแขนขา้งขวาในทศิ shoulder  

flexion 3 ครัง้ พกั 2 นาท ีใหผู้ว้ดัคนที ่2 อา่นคา่และบนัทกึคา่  

shoulder flexion 3 ครัง้ พกั 5 นาทก่ีอนวดัองศาการเคลือ่นไหว 

ถดัไป ปฏบิตัติามขัน้ตอนดงักลา่วในการวดัองศาการเคลือ่นไหว

ในทศิ shoulder extension, shoulder abduction, และshoulder 

adduction ตามล�ำดบัโดยมขี ัน้ตอนการตดิเครื่องมอืเช่นเดมิ 

ยกเวน้แต่การหนัหน้าปัดในการอา่นในทา่ shoulder abduction 

และ shoulder adduction หนัหน้าปัดออกทางดา้นหน้าอาสาสมคัร

อาสาสมคัรพกั 5 นาท ีจากนัน้วดัการเคลือ่นไหวทัง้ 4 ทศิทาง

ดว้ยเครือ่งมอื HHI ดว้ยขัน้ตอนและระยะเวลาพกัเท่ากนัโดย

ตดิอุปกรณ์วดัชว่งการเคลือ่นไหว HHI บรเิวณเหนือต่อ lateral 

epicondyle 3 น้ิว ของแขนขา้งขวา ซึง่เป็นต�ำแหน่งเดยีวกบั

การวดัดว้ย AGG

การวิเคราะหข้์อมลูทางสถิติ

	 ขอ้มลูทัว่ไป ไดแ้ก่  อาย ุ วเิคราะห ์โดยใชค้า่เฉลีย่และ

คา่เบีย่งเบนมาตรฐาน คา่เฉลีย่องศาการเคลือ่นไหวทีไ่ดจ้ากการวดั  

3 ครัง้ได้ร ับการทดสอบการแจกแจงปกติของข้อมูลโดย  

Kolmogorov-Smirnov test ความน่าเชื่อถือของเครื่องมอื  

AGG ภายในตวัผูว้ดั (intra-rater reliability) และระหวา่งผูว้ดั  

(inter-rater reliability)9-10 ความน่าเชือ่ถอืของเครือ่งมอื AGG 

และ HHI วเิคราะหโ์ดย Pearson product moment correlation 

coefficient (r) และสถติ ิ intra-class correlation coefficient 

(ICC) ส�ำหรบัความเทีย่งตรงของเครือ่งมอื AGG เมือ่เทยีบกบั 

HHI วเิคราะหโ์ดย Paired t-test ทีร่ะดบัความเชือ่มัน่ที ่95%9

Figure 2 Hand-held inclinometer (HHI)

Table 1 �Measurement of shoulder flexion and shoulder extension using AGG by first person (N=92).

Trial 1 

(degree)

Trial 2

(degree)

Trial 3

(degree)

r ICC

(95%CI)

Shoulder flexion 165.39±6.43 165.45±6.22 - 0.89* 0.88

(0.84-0.92)165.39±6.43 - 165.74±6.22 0.86*

- 165.45±6.22 165.74±6.22 0.90*

Shoulder extension 39.46±8.66 40.16±8.76 - 0.90* 0.89

(0.86-0.93)39.46±8.66 - 40.74±9.104 0.84*

- 40.16±8.76 - 0.94*
*p<0.05
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ระยะท่ี 2 การทดสอบคณุภาพเครื่องมือ AGG โดยเปรียบ

เทียบกบัเครื่องมือมาตรฐาน HHI

	 อาสาสมคัรเพศหญงิ จ�ำนวน 108 ราย อายรุะหวา่ง 18-22 ปี  

อายุเฉลี่ย 19.25±0.99 ปี ได้รบัการวดัองศาการเคลื่อนไหว

ของขอ้ไหลใ่นทศิ shoulder flexion, shoulder extension, shoulder 
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คนที�

กราฟแสดงความสัมพันธ์ระหว่างค่าเฉลี�ย shoulder flexion ที�วัดโดยผู้วัดคนที� 1 และ ผู้วัดคนที� 2

shoulder flexion โดยผู้วัดคนที� 1 shoulder flexion โดยผู้วัดคนที� 2

Figure 3 Correlation of degree of shoulder flexion by IGG between two physiotherapy.
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องศาการเคลื�อนไหว

คนที�

กราฟแสดงความสัมพันธ์ระหว่างค่าเฉลี�ยองศา shoulder extension ที�วัดโดยผู้วัดคนที� 1 และ ผู้วัดคนที� 2

shoulder extension โดยผู้วัดคนที� 1 shoulder extension โดยผู้วัดคนที� 2

Figure 4 Correlation of degree of shoulder extension by IGG between two physiotherapy.

adduction และ shoulder abduction ดว้ย HHI และ AGG มี

คา่เฉลีย่องศา shoulder flexion ทีว่ดัดว้ย HHI ระหวา่งการวดั

จ�ำนวน 3 ครัง้ มคีา่ ICC เทา่กบั 0.98 คา่ standard error of 

measurements (SEMs) เท่ากบั 1.05 องศา ค่าเฉลีย่องศา 

shoulder extension ระหวา่งการวดัจ�ำนวน 3 ครัง้ มคีา่ ICC 

Table 2 �Measurement of shoulder flexion and shoulder extension using AGG by second person (N=92).

Trial 1 

(degree)

Trial 2

(degree)

Trial 3

(degree)

r ICC

(95%CI)

Shoulder flexion 165.78±6.45 165.97±5.12 - 0.80* 0.82

(0.76-0.87)165.78±6.45 - 165.92±5.67 0.81*

- 165.97±5.12 165.92±5.67 0.90*

Shoulder extension 40.97±8.17 41.62±8.74 - 0.86* 0.84

(0.79-0.89)40.97±8.17 - 42.21±8.81 0.84*

- 41.62±8.74 42.21±8.81 0.84*
*p<0.05
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Table 3 �Standard error of measurements of shoulder flexion, shoulder extension, shoulder abduction and shoulder 

adduction measured by HHI (N=108).

* Significant different at p<0.05

เทา่กบั 0.99 และคา่ SEMs เทา่กบั 1.36 องศา คา่เฉลีย่องศา 

shoulder abduction ระหวา่งการวดัจ�ำนวน 3 ครัง้ มคีา่ ICC 

เทา่กบั 0.98 และคา่ SEMs เทา่กบั 1.11 องศา สว่นคา่เฉลีย่

องศา shoulder adduction ระหวา่งการการวดัจ�ำนวน 3 ครัง้ มคีา่ 

ICC เทา่กบั 0.98 และคา่ SEMs เทา่กบั 1.21 องศา (Table 3) 

	

	 คา่เฉลีย่องศา shoulder flexion ทีว่ดัดว้ย AGG ระวา่ง

การวดัจ�ำนวน 3 ครัง้ มคีา่ 167.43±6.43, 167.78±6.32 และ 

167.88±6.42 องศา ตามล�ำดบั มคีา่ ICC เทา่กบั 0.95, 0.97  

และ 0.98 และคา่ SEMS เทา่กบั 1.16 องศา สว่นคา่เฉลีย่องศา 

shoulder extension จ�ำนวน 3 ครัง้ มีค่า 36.40±10.91, 

36.32±10.92, และ 36.11±11.19 องศาตามล�ำดบั มคี่า ICC 

เทา่กบั 0.95 และคา่ SEMs เทา่กบั 2.32 องศาคา่เฉลีย่องศา 

shoulder abduction จ�ำนวน 3 ครัง้ มีค่า 169.40±7.31, 

169.47±7.36 และ 169.46±7.37 องศาตามล�ำดบั มคี่า ICC  

เทา่กบั 0.97 และคา่ SEMs เทา่กบั 1.22 องศา สว่นคา่เฉลีย่องศา 

shoulder adduction จ�ำนวน 3 ครัง้ มีค่า 48.80±7.72, 

49.10±8.17 และ 49.25±8.11 องศาตามล�ำดบั มคีา่ ICC เทา่กบั 

0.96 และคา่ SEMs เทา่กบั 1.60 องศา (Table 4)

Table 4 �Standard error of measurements of shoulder flexion, shoulder extension, shoulder abduction and shoulder 

adduction measured by AGG (N=108).

Motion Trial 1 

(degree)

Trial 2

(degree)

Trial 3

(degree)

r ICC

(95% CI)

SEM 

(%)

Shoulder

flexion

167.73±7.27 167.79±7.26 0.98* 0.98

(0.97-0.98)

1.05

(0.62%)167.73±7.27 167.83±7.32 0.97*

167.79±7.26 167.83±7.32 0.98*

Shoulder 

extension

35.26±11.17 35.09±11.18 0.99* 0.99

(0.98-0.99)

1.36

(3.86%)35.26±11.17 35.20±11.25 0.98*

35.09±11.18 35.20±11.25 0.99*

Shoulder 

abduction

168.54±7.72 168.33±7.73 0.98* 0.98

(0.97-0.99)

1.11

(0.66%)168.54±7.72 168.57±7.69 0.97*

168.33±7.73 168.57±7.69 0.98*

Shoulder 

adduction

47.81±8.40 48.12±8.48 0.99* 0.98

(0.97-0.99)

1.21

(2.47%)47.81±8.40 48.32±8.35 0.98*

48.12±8.48 48.32±8.35 0.98*

Motion Trial 1 

(degree)

Trial 2

(degree)

Trial 3

(degree)

r ICC

(95% CI)

SEM 

(%)

Shoulder

flexion

167.43±6.43 167.78±6.32 0.97* 0.97

(0.95-0.98)

1.16

(0.69%)167.43±6.43 167.88±6.42 0.95*

167.78±6.32 167.88±6.42 0.98*

Shoulder 

extension

36.40±10.91 36.32±10.92 0.98* 0.95

(0.94-0.98)

2.32

(6.39%)36.40±10.91 36.16±11.19 0.94*

36.32±10.92 36.16±11.19 0.94*
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Motion Trial 1 

(degree)

Trial 2

(degree)

Trial 3

(degree)

r ICC

(95% CI)

SEM 

(%)

Shoulder 

abduction

169.40±7.31 169.47±7.36 0.98* 0.97

(0.96-0.98)

1.22

(0.72%)169.40±7.31 169.46±7.37 0.96*

169.47±7.36 169.46±7.37 0.97*

Shoulder 

adduction

48.80±7.72 49.10±8.17 0.96* 0.96

(0.94-0.97)

1.60

(3.26%)48.80±7.72 49.25±8.11 0.95*

49.10±8.17 49.25±8.11 0.97*

Table 4 �Standard error of measurements of shoulder flexion, shoulder extension, shoulder abduction and shoulder 

adduction measured by AGG (N=108). (continued)

	 ผลการศกึษาความน่าเชือ่ถอืของ AGG เมือ่เปรยีบเทยีบกบั  

HHI (Table 5) พบวา่คา่เฉลีย่องศา shoulder flexion ทีว่ดัดว้ย 

AGG (167.69±6.32 องศา) และ HHI (167.78±7.23 องศา)  

มคีวามสมัพนัธก์นัอยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(r=0.84, p<0.05)  

คา่เฉลีย่องศา shoulder extension ทีว่ดัดว้ย AGG (36.29±10.84 

องศา) และ HHI (35.19±11.14 องศา) มคีวามสมัพนัธก์นัอยา่ง

มนียัส�ำคญัทางสถติ ิ (r=0.67, p<0.05) คา่เฉลีย่องศา shoulder 

abduction ทีว่ดัดว้ย AGG (169.44±7.28 องศา) และ HHI 

(168.48±7.66 องศา) มคีวามสมัพนัธก์นัอยา่งมนียัส�ำคญัทาง

สถติ ิ(r=0.78, p<0.05) และคา่เฉลีย่องศา shoulder adduction 

ทีว่ดัดว้ย AGG (49.05±7.89 องศา) และ HHI (48.08±8.35 

องศา) มคีวามสมัพนัธก์นัอย่างมนีัยส�ำคญัทางสถติ ิ (r=0.66, 

p<0.05) เมื่อเปรยีบเทยีบค่าเฉลี่ยองศาการเคลื่อนไหวของ 

shoulder flexion, shoulder extension, shoulder abduction 

และ shoulder adduction ทีว่ดัดว้ย AGG และ HHI พบวา่ มี

คา่เฉลีย่องศาการเคลือ่นไหวไมแ่ตกต่างกนัทางสถติ ิ (p>0.05) 

(Figure 5, Table 6)

Table 5 �Mean degrees of shoulder flexion, shoulder extension, shoulder abduction and shoulder adduction measured 

by AGG and HHI (N=108).

* Significant different at p<0.05

Motion AGG

(min-max)

HHI

(min-max)

r ICC

(95% CI)

Shoulder flexion (degree) 167.69±6.32 167.78±7.23 0.84* 0.83

(150.00-180.00) (150.00-180.00) (0.76-0.88)

Shoulder extension

(degree)

36.29±10.84 35.19±11.14 0.67* 0.67

(10.00-70.00) (16.00-70.00) (0.55-0.76)

Shoulder abduction

(degree)

169.44±7.28 168.48±7.66 0.78* 0.77

(150.67-180.00) (150.00-180.00) (0.68-0.84)

Shoulder adduction

(degree)

49.05±7.89 48.08±8.35 0.66* 0.66

(24.00-68.33)  (20.00-70.00) (0.53-0.75)

* Significant different at p<0.05
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	 จากการทดสอบคุณภาพเครื่องมือในระยะแรกของ

การพฒันาเครือ่งมอื พบวา่ adapted gravitational goniometer 

(AGG) มคีา่ intra-rater correlation coefficient ของผูว้ดัทัง้ 2 คนใน

การวดั shoulder flexion, shoulder extension, shoulder 

abduction และ shoulder adduction อยู่ในระดับสูงถึง 

สงูมาก10-11 นอกจากน้ี ยงัพบวา่เครือ่งมอื AGG ยงัม ี inter-rater 

correlation coefficient อยู่ในระดบัสงูเช่นเดยีวกนั แสดงให้

เหน็ว่า AGG เป็นเครื่องมอืทีม่คีวามน่าเชื่อถอืในการวดัช่วง 

การเคลื่อนไหว ไม่ว่าวดัโดยใครกไ็ดค้่าทีม่คีวามใกลเ้คยีงกนั  

เมือ่น�ำเครือ่งมอืดงักลา่วมาวดัซ�ำ้ในระยะที ่2 ซึง่เป็นการเปรยีบเทยีบ

กบัเครื่องมอืมาตรฐาน HHI พบว่า ICC ของเครื่องมอื AGG 

วิจารณ์ผลการศึกษา ในการวดั shoulder flexion, shoulder extension, shoulder 

abduction และ shoulder adduction เทา่กบั 0.97, 0.95, 0.97 

และ 0.96 ตามล�ำดบั และมคีา่ SEMs ในแต่ละทศิทางเทา่กบั 

1.16, 2.32, 1.22 และ 1.60 องศา ตามล�ำดบั

	 Yankai และ คณะ12 พบว่า AGG มคีวามน่าเชื่อถอื

ในระดบัสูงถงึสูงมากในการวดัช่วงการเคลื่อนไหวของคอใน

ทศิทาง flexion, extension, left lateral flexion และ right 

lateral flexion เมือ่เปรยีบเทยีบกบัการใชโ้กนิโอมเิตอรแ์บบ

มาตรฐาน12 และจากการศกึษาความน่าเชือ่ถอืและความเทีย่งตรง

ของ digital inclinometer และ goniometer โดยวดัในขอ้ไหล ่

ซึง่วดัในทา่ shoulder flexion, abduction, internal rotation, 

external rotation  ของ Kolbe rและคณะ13 พบวา่ inclinometer มี

Figure 5 Compare of degree of shoulder motion measure by HHI and IGG.

Table 6 �Compared degrees of shoulder flexion, shoulder extension, shoulder abduction and shoulder adduction measured 

by AGG and HHI (N=108).

Motion

AGG HHI Mean  

Difference

Std. Error

Difference

p value

Mean S.D. S.E. 

mean

Mean S.D. S.E. 

mean

Shoulder flexion  

(degree)

167.69 6.32 0.61 167.78 7.23 0.70 0.0895 0.924 0.923

Shoulder extension

(degree)

36.290 10.84 1.04 35.19 11.14 1.07 -1.105 1.496 0.461

Shoulder abduction

(degree)

169.44 7.28 0.70 168.48 7.66 0.74 -0.963 1.016 0.345

Shoulder adduction

(degree)

49.05 7.89 0.76 48.08 8.35 0.80 -0.966 1.106 0.383
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ค่าความน่าเชื่อถอืสูง (ICC=0.95) เมื่อเทยีบกบั standard  

goniometer (ICC=0.96)13 ดงันัน้ การศกึษาครัง้น้ีจงึใช ้ HHI 

ซึ่งเป็นเครื่องมอืที่อาศยัหลกัการของ inclinometer ที่มคี่า 

ความน่าเชื่อถือสูง8, 13 มาเปรยีบเทียบกบัAGG ในการวดั 

การเคลือ่นไหวของขอ้ไหล ่การศกึษาความน่าเชือ่ถอืและความเทีย่ง 

ของการวดัชว่งการเคลือ่นไหวของขอ้ไหลใ่นทา่ shoulder flexion, 

extension, abduction และ adductionโดยใช ้AGG เปรยีบเทยีบ

กบั HHI พบวา่คา่ทีว่ดัไดจ้ากเครือ่งมอืทัง้สองมคีวามสมัพนัธก์นั 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติและมีค่าสมัประสิทธิส์หสมัพนัธ ์ 

(r) อยู่ในระดบัปานกลางถงึสูง6 ค่าองศาการเคลื่อนไหวทีว่ดั

ไดจ้ากเครื่องมอื AGG สอดคลอ้งกบัค่าองศาการเคลื่อนไหว 

ทีว่ดัไดจ้ากเครือ่งมอื HHI (Table 5) พบวา่คา่องศาการเคลือ่นไหว

ทีว่ดัดว้ยเครือ่งมอืทัง้สองมคีวามสมัพนัธแ์ละความสอดคลอ้งกนัใน 

เกณฑป์านกลางถงึด ี เน่ืองจากเครือ่งมอืทัง้สองอาศยัหลกัการ 

เดยีวกนัในการวดัองศาการเคลื่อนไหวจึงท�ำให้ค่าที่วดัได้มี

ความสอดคล้องและสมัพนัธ์กนั นอกจากน้ี พบว่าค่าองศา 

การเคลื่อนไหวที่ว ัดได้ในการศึกษาครัง้ น้ีสอดคล้องกับ 

การศึกษาของ Vairo และคณะ14 ซึ่งรายงานว่าองศาปกติ

ของ shoulder flexion ในเพศหญิงสุขภาพดใีนช่วงวยัรุ่นม ี

คา่เทา่กบั 168.12±8.61 องศา14 ดงันัน้ AGG จงึมคีวามเทีย่ง

ที่สามารถวัดได้ค่าองศาปกติที่สอดคล้องกับการศึกษาใน

กลุม่เพศหญงิทีอ่ยูใ่นชว่งอายเุดยีวกนั อยา่งไรกต็าม การศกึษา 

ความสัมพันธ์และความสอดคล้องของเครื่องมือทัง้สองมี

ประเด็นที่น่าสนใจถึงความคลาดเคลื่อนในการวดั (SEMs) 

ของเครื่องมอืทัง้สอง ที่พบว่าความคลาดเคลื่อนของการวดั 

การเคลื่อนไหวในทศิ shoulder extension (AGG=6.39%, 

HHI=3.86%) และ shoulder adduction (AGG=3.26%, 

HHI=2.47%) มเีปอร์เซ็นต์ความเคลื่อนในการวดัที่สูงกว่า

การวดัในทศิ shoulder flexion (AGG=0.69%, HHI=0.62%) 

และ shoulder abduction (AGG=0.72%, HHI=0.66%) อาจ

เป็นผลจากขณะเคลือ่นไหวในทศิ shoulder abduction แขนที่

มอุีปกรณ์ตดิอยูเ่หนือต่อ lateral epicondyle เกดิการเคลือ่นไหว

ในลกัษณะ lateral rotation ส่งผลใหแ้รงโน้มถ่วงของโลก

กระท�ำต่อลูกดิง่โดยตรง เช่นเดยีวกบัการเคลื่อนไหวในทศิ  

shoulder flexion ทีใ่นช่วงแรกของการเคลื่อนไหวแนวแขน

อยูใ่นทา่ slightly external rotation เน่ืองจากเกดิการ spin 

ของ humeral head ไปจนถงึ 90 องศา แนวแขนจงึเกดิการ

เคลือ่นไหวในทศิ internal rotation รว่มดว้ย15 อยา่งไรกต็าม

การวัดองศาการเคลื่อนไหวต้องระวังต�ำแหน่งในการวาง

อุปกรณ์ตลอดการเคลื่อนไหวของขอ้ต่อทีต่อ้งการวดั ซึ่งจาก

การทบทวนวรรณกรรมที่ผ่านมายงัไม่มวีจิยัเรื่องใดที่ศกึษา

เกีย่วกบัต�ำแหน่งการตดิ gravitation goniometer ในขอ้ไหล ่

ซึง่การตดิอุปกรณ์ในการวดัแต่ละทศิทาง ตอ้งมคีวามแม่นย�ำ

	 การศกึษาครัง้น้ีเป็นการศกึษาเพยีงขอ้ไหลเ่พยีงขอ้ต่อเดยีว 

แต่ในการตรวจประเมินทางกายภาพบ�ำบดั จ�ำเป็นต้องใช ้

เครื่องมอืดงักล่าวในการตรวจทุกขอ้ต่อที่มปัีญหา จงึจ�ำเป็น

ตอ้งศกึษาการใชเ้ครือ่งมอืน้ีกบัขอ้ต่ออื่นเพิม่เตมิเพือ่ใหก้ารวดั

ด้วย AGG ได้ค่าที่แม่นย�ำมากขึ้น และศึกษาในกลุ่มผู้ที่มี

พยาธสิภาพของขอ้ไหล ่นอกจากน้ี ควรมกีารศกึษาจดุหมนุใน

การตดิอุปกรณ์ ซึง่การศกึษาในครัง้น้ีเป็นการก�ำหนดจุดหมุน

โดยอา้งองิจากงานวจิยัทีว่ดัดว้ยเครือ่งมอืทีใ่กลเ้คยีงกนั 

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจยัครัง้ต่อไป

	 โกนิโอมเิตอรอ์าศยัแรงโน้มถ่วงแบบดดัแปลง (AGG) มี

ความน่าเชือ่ถอืและความเทีย่งตรงเทยีบเทา่ (HHI) ในการวดั

ชว่งการเคลือ่นไหวของขอ้ไหล ่ นอกจากน้ี ยงัมรีาคาถกูกวา่ 

HHI ประมาณ 10 เทา่  รวมทัง้ AGG ยงัสามารถใชง้านไดง้า่ย 

พกพาสะดวก และสามารถวดัไดใ้นขอ้ต่อใหญ่ๆ ของรา่งกาย 

สะดวกต่อตรวจประเมนิผูป่้วยในชุมชนหรอืบา้นของผูป่้วยทีม่ ี

พืน้ทีค่บัแคบได ้และอ�ำนวยความสะดวกใหน้กักายภาพบ�ำบดั

ทีอ่อกเยีย่มบา้นทีจ่�ำเป็นตอ้งตรวจรา่งกายของผูป่้วยทีบ่า้นได ้ 

อาจกลา่วไดว้า่ AGG เป็นเครือ่งมอืทีม่รีาคาถกูและไดม้าตรฐาน

ระดบัหน่ึงทีส่ามารถน�ำมาใชท้ดแทนเครื่องวดัแบบมาตรฐาน 

เชน่ HHI ในทางคลนิิกได้

สรปุผลการศึกษา 

	 งานวจิยัในครัง้น้ีได้รบัการสนับสนุนงบประมาณจาก

วทิยาลยัเซนตห์ลยุส ์และขอบคณุอาสาสมคัรทกุทา่น ในการให้

ความรว่มมอืจนงานวจิยัในครัง้น้ีส�ำเรจ็ลุลว่งไปไดด้ว้ยดี

กิตติกรรมประกาศ

ในการตดิอุปกรณ์และการอ่านค่าองศา ซึ่งความแม่นย�ำและ

ความช�ำนาญขึน้อยู่กบัการฝึกฝนของผูว้จิยัในการตดิอุปกรณ์

และอา่นคา่ใหม้คีวามช�ำนาญ
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