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บทคัดย่อ 
การศึ กษา เ ชิ งพรรณนาแบบภาค ตัดขวา ง  (Cross-sectional descriptive study) น้ี มี

วัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาปัญหาการปวดคอ ไหล่ หลัง ความเส่ียงทางการยศาสตร์และปัจจัยท่ีสัมพันธ์กับการ
ปวดคอไหล่หลังในเจ้าหน้าท่ีผู้ใช้คอมพิวเตอร์ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดมหาสารคาม ท่ี
ปฏิบัติงานโดยใช้คอมพิวเตอร์ในการปฏิบัติงานอย่างน้อย 4 ช่ัวโมงต่อวัน จํานวน 244 คน เก็บข้อมูลด้วย
แบบสอบถามแบบมีโครงสร้างและการประเมินความเส่ียงทางการยศาสตร์ตามมาตรฐาน Rapid Upper 
Limb Assessment (RULA) for Computer Users จากการศึกษา พบว่า ส่วนใหญ่ประสบปัญหาการปวด
ไหล่สูงสุด มีระดับความเส่ียงทางการยศาสตร์ระดับสูงมาก ร้อยละ 66.80 รองลงมาคือระดับปานกลางร้อย
ละ 19.67  และระดับสูงร้อยละ 12.30 แสงสว่างโต๊ะทํางานกับคอมพิวเตอร์ส่วนใหญ่ร้อยละ 90.16 น้อยกว่า 
400 ลักซ์ โดยปัจจัยท่ีสัมพันธ์กับการปวดคอ ไหล่ หลัง คือ เก้าอ้ีท่ีปรับหมุนไม่ได้ เก้าอ้ีไม่มีท่ีวางแขน และ
ความเข้มแสงสว่างบริเวณหน้างานคอมพิวเตอร์ท่ีน้อยกว่า 400 ลักซ์ เน่ืองจากกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความ
เส่ียงสูงด้านการยศาสตร์ จึงควรมีการปรับปรุงพ้ืนท่ีบริเวณหน้างานให้เหมาะสมกับการทํางานด้วย
คอมพิวเตอร์ท้ังเร่ืองความเข้มแสงสว่างและเก้าอ้ี รวมถึงการปรับเปล่ียนท่าทางการทํางานให้ถูกต้องตาม
หลักการยศาสตร์เพ่ือป้องกันการปวดคอ ไหล่ หลัง และปัญหาสุขภาพอ่ืนๆ ต่อไป 

 
คําสําคัญ: การประเมินความเส่ียงโดย RULA for Computer User, การปวดคอ ไหล่ หลัง, ผู้ใช้คอมพิวเตอร์, 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล 
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Abstract 
The cross-sectional descriptive study aimed to study the neck, shoulder and back 

pain (NSB pain), ergonomics risks and factors associated with NSB pain among computer 
users at Tambon health promoting hospitals in Mahasarakham Province, who used computer 
at least 4 hours per day. Data were collected from 244 workers by using a questionnaire 
and ergonomic risk assessment by Rapid Upper Limb Assessment (RULA) for computer 
users. Results showed that the majority of workers had the highest prevalence of shoulder 
pain(24.18%). Ergonomic risk level was very high(66.80%), followed by a moderate level 
(19.67%) and a high level (12.30%). All workstations had lighting intensity lower 400 lux 
(90.16%). The factors associated with neck, shoulders and back pain were chair without 
rotation, chair without armrests and the lighting intensity at computer workstations <400 
lux. This study indicated the high risk of neck, shoulder and back pain among computer 
users at Tambon health promoting hospitals. There should be development of computer 
workstations, particularly, chair and lighting intensity. The modification working posture 
following principles of ergonomics to prevent the neck, shoulders and back pain is 
suggested. 

 
Keyword: RULA for computer users, Neck, Shoulder and Back Pain, Computer Users, 

Tambon Health Promoting Hospitals 
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บทนํา 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล เป็นสถานบริการ

สุขภาพท่ีให้บริการประชาชนด้านการส่งเสริมสุขภาพ การ
ป้องกันควบคุมโรค การรักษาพยาบาลและการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ
ท่ีเน้นการทํางานในชุมชน แต่ในปัจจุบันมีการจัดเก็บข้อมูลการ
ให้บริการ การประมวลผลการปฏิบัติงานหลากหลายรูปแบบ ซ่ึง
เน้นความถูกต้อง ความทันเวลาของข้อมูลการให้บริการผู้ป่วย 
ทําให้เทคโนโลยีเข้ามามีบทบาทสําคัญในการปฏิบั ติงาน 
โดยเฉพาะคอมพิวเตอร์ ท่ีเป็นอุปกรณ์หลักสําคัญสําหรับ
เจ้าหน้าท่ีทุกสาขาวิชาชีพเพ่ือใช้สําหรับบันทึกข้อมูลการบริการ
ประชาชนด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์สําเร็จรูปต่างๆ เช่น 
โปรแกรมบันทึกข้อมูลการให้บริการท่ัวไป (โปรแกรม JHCIS, 
HOSxP PCU) โปรแกรมคัดกรองมะเร็งปากมดลูก (CxS2010) 
โปรแกรมด้านระบาดวิทยา (R506) ระบบรายงานผ่านระบบ
อินเตอร์เน็ต และการจัดทําเอกสารสรุปผลการปฏิบัติงานต่างๆ 
ทําให้ระยะเวลาการใช้คอมพิวเตอร์ในการทํางานท้ังในเวลา และ
นอกเวลาราชการต่อวันเพ่ิมมากข้ึนซ่ึงลักษณะการทํางานด้วย
คอมพิวเตอร์เป็นการทํางานแบบอยู่กับท่ีแต่ท่าทางการทํางาน
แบบซํ้าๆทุกวันต่อเน่ืองเป็นเวลานานอาจทําให้เกิดความเสื่อม
ของกล้ามเน้ือ ความเจ็บปวดบริเวณน้ัน และรวมถึงข้อต่อ เอ็น 
เน้ือเย่ืออ่ืนๆท่ีอยู่ใกล้เคียงกันทําให้เกิดเป็นความผิดปกติของ
ระบบกล้ามเ น้ือและกระดูกโครง ร่าง  (Musculoskeletal 
disorders; MSDs) (Koh & Takahashi, 2011) โดยเฉพาะ
ท่าทางท่ีไม่ถูกต้องตามหลักการยศาสตร์ (Chavda, Parmar, & 
Parmar, 2013)ร่วมกับการใช้คอมพิวเตอมากกว่า 2 ชั่วโมงต่อ
วัน จะทําให้มีความเสี่ยงต่อการเกิดอาการปวดในระดับรุนแรง 
ซ่ึงอาจส่งผลกระทบต่อการใช้ชีวิตประจําวันได้ (Hakala et al., 
2012) นอกจากน้ียังพบว่าความแข็งแรงของแขน มือและหลังมี
ความสัมพันธ์กับการเกิด MSDs ด้วย (สุนิสา ชายเกลี้ยง, พรนภา 
ศุกรเวทย์ศิริ, & เบญจา มุกตะพันธ์ุ, 2553) 

การศึกษาท่ีผ่านมาเป็นการสํารวจภาวะสุขภาพ
เบื้องต้นจากการใช้งานคอมพิวเตอร์ ยังไม่มีการศึกษาการ
ประเมินความเสี่ยงทางการยศาสตร์กับการปวดคอ ไหล่ หลัง ใน
เจ้าหน้าท่ีกลุ่มน้ีผู้วิจัยจึงมีความสนใจในการประเมินความเสี่ยง
ทางการยศาสตร์ในเจ้าหน้าท่ีผู้ใช้คอมพิวเตอร์ในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตําบล จังหวัดมหาสารคาม เพ่ือใช้เป็นแนวทาง
ในการวางแผน ป้องกันปัญหาต่อไป 

 
วิธีดําเนินการวิจัย 

การวิจัยน้ีเป็นการศึกษาเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง 
(Cross-sectional descriptive study) เพ่ือศึกษาปัญหา ปัจจัย
ท่ีสัมพันธ์กับอาการปวดคอ ไหล่ หลังและความเสี่ยงทางการย
ศาสตร์ในเจ้าหน้าท่ีผู้ใช้คอมพิวเตอร์ในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพตําบล จังหวัดมหาสารคามท่ีปฏิบัติงานมาแล้วอย่างน้อย 
1 ปีและใช้คอมพิวเตอร์ในการปฏิบัติงานอย่างน้อย 4 ชั่วโมงต่อ
วัน ซ่ึงมีจํานวนประชากรท้ังสิ้น 1,082 คน และใช้สูตรคํานวณ

ขนาดตัวอย่าง เพ่ือประมาณค่าสัดส่วนประชากร กรณีทราบ
ขนาดประชากร (Lemeshow et al., 1990) ได้ตัวอย่างจํานวน 
244 คนและสุ่มตัวอย่างแบบเป็นระบบ (Systemetic random 
sampling) 

• เครื่องมือท่ีใช้ในการศึกษา 
1) แบบสอบถามเพ่ือทราบข้อมูลลักษณะทางประชากร 

ลักษณะงานและสภาพแวดล้อมหน้างาน 
2) แบบประเมินความเสี่ยงทางการยศาสตร์ Rapid 

Upper Limb Assessment (RULA) for Computer User 
(Lueder, 1996) โดยประเมินท่าทางระหว่างการทํางานของ
แขนส่วนบน แขนส่วนล่าง มือและข้อมือ การก้ม–เงย การหมุน
ของคอ และการต้ัง การเอียง การหมุนของลําตัว โดยการรวม
คะแนนจากทุกข้อ และมีการแบ่งระดับการวัดเป็นอันดับสเกล 4 
ระดับ ดังน้ี 

ระดับความเสี่ยงน้อย (1-2 คะแนน) หมายถึง 
งานน้ันยอมรับได้ แต่อาจมีปัญหาทางการยศาสตร์ถ้าการทํางาน
ดังกล่าวซํ้าๆต่อเน่ืองเป็นเวลานานกว่าเดิม 

ระดับความเสี่ ยงปานกลาง (3-4 คะแนน) 
หมายถึง งานน้ันควรได้รับการพิจารณาให้ทําการศึกษาให้
ละเอียดย่ิงข้ึนและติดตามวัดผลอย่างต่อเน่ืองและอาจจําเป็นต้อง
มีการอกแบบงานใหม่ 

ระดับความเสี่ยงสูง (5-6 คะแนน) หมายถึง งาน
น้ันเร่ิมเป็นปัญหาทางการยศาสตร์ ควรทําการศึกษาเพ่ิมเติมและ
รีบดําเนินการปรับปรุงลักษณะงาน 

ระดับความเสี่ ยงสู งมาก (7 คะแนนข้ึนไป) 
หมายถึง งานน้ันมีปัญหาด้านการยศาสตร์ท่ีต้องได้รับการ
ปรับปรุงโดยทันที 

• การเก็บข้อมูล  
ดําเนินการเก็บข้อมูลระหว่างวันท่ี 1 มกราคม 2558 – 

30 มิถุนายน 2558 โดยใช้แบบสอบถามแบบมีโครงสร้างเพ่ือ
เก็บข้อมูลลักษณะทางประชากร (เพศ อายุ ดัชนีมวลกาย ภาวะ
อ้วนลงพุง สถานภาพสมรส ตําแหน่ง งานท่ีทําด้วยคอมพิวเตอร์ 
) สภาพแวดล้อมและลักษณะงาน (ลักษณะโต๊ะ เก้าอ้ี แฟ้มข้อมูล 
ประเภทคอมพิวเตอร์ ระยะเวลาการใช้งานคอมพิวเตอร์) ข้อมูล
การปวดคอ ไหล่ หลังในรอบ 6 เดือนท่ีผ่านมา และการประเมิน
ความเสี่ยงทางการยศาสตร์ด้วยการสังเกตท่าทางขณะทํางาน
ด้วยคอมพิวเตอร์โดยใช้แบบประเมิน RULA for Computer 
User หากตัวอย่างไม่สามารถเข้าร่วมงานวิจัยได้ ผู้ วิจัยจะ
คัดเลือกตัวอย่างใหม่ด้วยการสุ่มอย่างง่าย 

• การวิเคราะห์ข้อมูล 
วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรม STATA version 10 

นําเสนอข้อมูลด้วยจํานวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน และค่าตํ่าสุด สูงสุดและวิเคราะห์ความสัมพันธ์ด้วย 
Univariate analysis คํานวณค่า Odds ratio (OR) และช่วง
ความเชื่อม่ัน 95% (95% CI) ท่ี p-value<0.05 
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การศึกษาน้ีผ่านการเห็นชอบให้ดําเนินการวิจัยจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์มหาวิทยาลัยขอนแก่น
เลขท่ีโครงการ HE572294 
 
ผลการวิจัย 

ส่วนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไป ตัวอย่างท้ังหมด 244 คน ส่วนใหญ่ 
เป็นเพศหญิงร้อยละ 75.41 ดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์ปกติ ร้อยละ 
60.25 กลุ่มอายุ 31–40 ปี ร้อยละ 48.36 (Mean=34.06, 
S.D.=7.41, min=22, max=56) ภาวะอ้วนลงพุงส่วนใหญ่อยู่ใน
เกณฑ์ปกติ สถานภาพโสดร้อยละ 47.13 เป็นพยาบาลวิชาชีพ
ร้อยละ 26.64 ส่วนใหญ่ใช้คอมพิวเตอร์ในการบันทึกข้อมูลการ
ให้บริการผู้ป่วยตามระบบ 43 แฟ้ม ร้อยละ 60.66 (รายละเอียด
ดังตารางท่ี 1) 

ส่วนท่ี 2 สภาพแวดล้อมและลักษณะงาน โต๊ะท่ีใช้
ทํางานคอมพิวเตอร์ส่วนใหญ่เป็นโต๊ะคอมพิวเตอร์โดยตรงร้อยละ 
57.38 ลักษณะเก้าอ้ีท่ีใช้น่ังทํางานคอมพิวเตอร์ส่วนใหญ่มีระดับ
ความสูงพอดีร้อยละ 59.02 ปรับระดับสูงตํ่าไม่ได้ร้อยละ 52.07 
ปรับหมุนไม่ได้ร้อยละ 62.30 มีท่ีวางแขนร้อยละ 63.93 บริเวณ
ท่ีวางแฟ้มข้อมูลเหมาะสมร้อยละ 71.72 ประเภทของ
คอมพิวเตอร์ท่ีใช้งานประจําส่วนใหญ่เป็นแบบต้ังโต๊ะ (Desktop 
PC) ร้อยละ 44.26 ระยะเวลาในการใช้คอมพิวเตอร์ในเวลา
ราชการต่อเน่ืองโดยไม่หยุดพักเฉลี่ย 4.13 ชั่วโมงต่อวัน (Mean=
4.13, S.D.=1.97, median=4, min=1, max=8) ระยะเวลา
การใช้คอมพิวเตอร์ในเวลาราชการด้วยโน้ตบุ๊คเฉลี่ย 1.7 ชั่วโมง
ต่อวัน คอมพิวเตอร์ต้ังโต๊ะเฉลี่ย 3.47 ชั่วโมงต่อวัน ระยะเวลา
การใช้คอมพิวเตอร์โดยรวมเฉลี่ย 7.06 ชั่วโมงต่อวันระยะเวลาใน
การทํางานโดยใช้คอมพิวเตอร์อยู่ระหว่าง 6-10 ปีร้อยละ 50.00 
(Mean=7.73, S.D.=4.56) (รายละเอียดดังตารางท่ี 2 และ 3) 

ส่วนท่ี 3 การปวดคอ ไหล่ หลัง ความชุกของการปวด
คอ ไหล่ หลัง หมายถึง สัดส่วนจํานวนเจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตําบล ท่ีมีความรู้สึกปวดบวม ชา เม่ือยล้า เคล็ด 
ตึง โดยมีอาการคงอยู่อย่างน้อย 24 ชั่วโมง บริเวณใดบริเวณ
หน่ึงหรือท้ัง 3 บริเวณ ท่ีมีความรุนแรงต้ังแต่รู้สึกมากข้ึนไป และ
มีความถ่ีของอาการ คือ บ่อยคร้ัง (3-4 คร้ัง/สัปดาห์) ข้ึนไปต่อ
จํานวนเจ้าหน้าท่ีในกลุ่มตัวอย่างท้ังหมด โดยคํานวณในรอบ  
6 เดือนท่ีผ่านมา พบว่ามีผู้ท่ีปวดคอ ไหล่ หลังจํานวนท้ังสิ้น 87 ราย 
ซ่ึงคํานวณอัตราความชุกได้เท่ากับร้อยละ 35.66 โดยส่วนใหญ่ 
ปวดไหล่ร้อยละ 24.18 ปวดคอร้อยละ 16.80 และปวดหลังร้อยละ 
12.70 

ส่วนท่ี 4 การประเมินทางการยศาสตร์ การประเมิน
ท่าทางการทํางานกับคอมพิวเตอร์ด้วยการสังเกตร่างกายท้ัง  
5 ส่วน ได้แก่ แขนส่วนบน แขนส่วนล่าง ข้อมือ คอลําตัวและขา 
โดยใช้แบบประเมินความเสี่ยงทางการยศาสตร์ RULA สําหรับ
ผู้ ใช้คอมพิวเตอร์ในการปฏิบั ติงานด้วยคอมพิวเตอร์ของ
เจ้าหน้าท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลพบว่า

อวัยวะท่ีมีความเสี่ยงต่อการเกิดอาการผิดปกติได้แก่ แขน
ส่วนบน มีการยกแขนทํามุมระหว่าง 21◦-41◦ ร้อยละ 78.28 
แขนส่วนล่างมีการยกทํามุมระดับ 60◦–100◦ ร้อยละ 90.16 
และมีการเอ้ือมมือซ้ายหรือขวาไปทํางานฝั่งตรงข้ามเกินก่ึงกลาง
ร้อยละ 42.21 ข้อมือมีลักษณะการวางมือบนแป้นพิมพ์ทํามุม
น้อยกว่า -15◦ หรือน้อยกว่า 15◦ และมีการหักหรือส่ายข้อมือ
ไปด้านข้างขณะทํางานร่วมด้วยร้อยละ 43.44 คอมีลักษณะการ
ก้มขณะทํางานทํามุม 11◦–20◦ ร้อยละ 51.23 และมีการหมุน
คอหรือศีรษะขณะทํางานร่วมด้วยร้อยละ 70.49 ลําตัวมีการน่ัง
โดยลําตัวทํามุม 11◦–20◦ ร้อยละ 55.74 และมีการหมุนลําตัว
ขณะทํางานร้อยละ 69.26 จากการประเมินและแปลผลข้อมูล
ตามมาตรฐาน RULA สําหรับผู้ใช้คอมพิวเตอร์ พบระดับความ
เสี่ยงทางการยศาสตร์ในตัวอย่างส่วนใหญ่มีความเสี่ยงสูงสุด
ระดับ 4 ร้อยละ 66.80 ซ่ึงเป็นกลุ่มท่ีมีปัญหาด้านการยศาสตร์ 
ต้องได้รับการปรับปรุงทันที รองลงมาคือระดับ 2 กลุ่มท่ีมีความ
เสี่ยงควรได้รับการพิจารณาศึกษาและอาจต้องแก้ไขร้อยละ 
19.67 และระดับ 3 กลุ่มท่ีมีความเสี่ยงเร่ิมเป็นปัญหา ควรรีบ
ปรับปรุงลักษณะงานร้อยละ 12.30 และเม่ือพิจารณาแบ่งกลุ่ม
เป็นกลุ่มท่ีมีความเสี่ยงทางการยศาสตร์เป็น 2 ระดับคือสูงและ
ตํ่าพบว่าส่วนใหญ่มีความเสี่ยงสูงร้อยละ 79.10 (รายละเอียดดัง
ตารางท่ี 4 และ 5) 

ส่วนท่ี 5 ปัจจัยท่ีสัมพันธ์กับการปวดคอ ไหล่ หลัง 
จากการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างสภาพแวดล้อม

บริเวณท่ีทํางานด้วยคอมพิวเตอร์กับการปวดคอ ไหล่ หลัง แบบ 
Univariate analysis โดยไม่คํานึงถึงผลกระทบกับปัจจัยอ่ืน ผล
การศึกษาพบลักษณะสภาพแวดล้อมท่ีมีความสัมพันธ์กับการ
ปวดคอไหล่ หลัง คือเก้าอ้ีท่ีปรับหมุนไม่ได้มีความสัมพันธ์กับการ
ปวดคอ ไหล่ หลัง จากการทํางานของเจ้าหน้าท่ีผู้ใช้คอมพิวเตอร์
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value=0.034; OR=1.79, 95% CI= 
1.00-3.18) เก้าอ้ีท่ีไม่มีท่ีวางแขนมีความสัมพันธ์กับการปวดคอ 
ไหล่ หลัง จากการทํางานของเจ้าหน้าท่ีผู้ใช้คอมพิวเตอร์อย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติ (p-value<0.001; OR=4.12, 95% CI= 
2.21-7.69) ความเข้มของแสงสว่างบริเวณหน้างานท่ีใช้
คอม พิว เตอ ร์ ท่ี มีความ เ ข้มแสง น้อยก ว่ า  400 ลั ก ซ์   มี
ความสัมพันธ์กับการปวดคอ ไหล่ หลัง จากการทํางานของ
เจ้าหน้าท่ีผู้ใช้คอมพิวเตอร์อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value< 
0.001; OR=16.42, 95% CI=2.18-123.37) (รายละเอียดดัง
ตารางท่ี 6) 
 
บทสรุปและอภิปรายผล 

• การอภิปรายผล 
การศึกษาน้ีพบว่าตัวอย่างมีดัชนีมวลกายต้ังแต่ 23.0 

kg/m2 ข้ึนไปร้อยละ 39.75 ซ่ึงจากการศึกษาของสิริยุพา สุทธิพันธ์ุ, 
ฉันทนา จันทวงศ์, & ยุวดี ลีลัคนาวีระ (2557) พบว่ากลุ่มท่ีดัชนี
มวลกายต้ังแต่ 23.0 kg/m2 ข้ึนไปมีความเสี่ยงต่อการเกิด MSDs  
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ความเสีย่งทางการยศาสตร์ และการปวดคอไหลห่ลังในเจ้าหน้าที่ผู้ใช้งานคอมพิวเตอรท์ี่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพตําบลจังหวัดมหาสารคาม 

เป็น 3.51 เท่าของกลุ่มท่ีมีดัชนีมวลกายน้อยกว่า (95% CI= 
1.32-9.36) 

การศึกษาน้ีพบว่าตัวอย่างใช้คอมพิวเตอร์ต่อเน่ืองเฉลี่ย
มากกว่า 4 ชั่วโมงต่อวันร้อยละ 38.11 ซ่ึงการศึกษาของ Hakala 
et al. (2012) พบว่าการใช้คอมพิวเตอร์ต้ังแต่ 14 ชั่วโมงต่อ
สัปดาห์หรือเฉลี่ย 2–3 ชั่วโมงต่อวันข้ึนไป มีความสัมพันธ์กับการ
เกิดอาการปวดหลั ง  โดยการศึกษาน้ีพบว่าตัวอย่าง ท่ีใช้
คอมพิวเตอร์ต่อเน่ืองเฉลี่ยมากกว่า 4 ชั่วโมงต่อวันมีอาการปวด
คอไหล่หลังร้อยละ 24.73 และตัวอย่างท่ีใช้คอมพิวเตอร์รวม
มากกว่า 7 ชั่วโมงต่อวันมีอาการปวดคอไหล่หลังร้อยละ 38.38 

จากการประเมินความเสี่ยงทางการยศาสตร์พบว่ากลุ่ม
ตัวอย่างส่วนใหญ่มีความเสี่ยงสูงร้อยละ 79.10 ซ่ึง Sen & 
Richardson (2007) พบว่ากลุ่มผู้ใช้คอมพิวเตอร์ท่ีมีคะแนน
ประเมินระดับสูงในด้านลักษณะการเคลื่อนไหวคอ และการ
ทํางานของข้อมือ มีความเสี่ยงสูงต่อการเกิดความผิดปกติด้าน
ระบบโครงร่างจากการทํางานในระยะยาว และการศึกษาของ 
พาวินี ใจบาน, วีระพร ศุทธากรณ์, & ธานี แก้วธรรมานุกูล 
(2556) พบว่าในช่วง 12 เดือนก่อนการศึกษากลุ่มตัวอย่างท่ีมี
ท่าทางการทํางานท่ีไม่เหมาะสมในระดับเสี่ยง มีอัตราการเกิด
กลุ่มอาการผิดปกติโครงร่างกล้ามเน้ือเป็น 2.0 เท่า (95% CI= 
0.4-8.9) ของกลุ่มท่ีมีท่าทางการทํางานท่ีไม่เหมาะสมในระดับท่ี
ไม่เสี่ยงและกลุ่มตัวอย่างท่ีมีท่าทางการทํางานท่ีมีการเคลื่อนไหว
ซํ้าๆ ในระดับเสี่ยงมีอัตราการเกิดกลุ่มอาการผิดปกติโครงร่าง
กล้ามเน้ือเป็น 1.7 เท่า (95% CI=0.6-4.4) ของกลุ่มท่ีมีท่าทาง
การทํางานท่ีมีการเคลื่อนไหวซํ้าๆ ในระดับท่ีไม่เสี่ยง 

จากการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง ลักษณะงาน 
สภาพแวดล้อมบริเวณท่ีทํางานกับการปวดคอ ไหล่ หลัง แบบ 
Univariate analysis พบว่า เก้าอ้ีท่ีปรับหมุนไม่ได้ และเก้าอ้ีท่ี
ไม่มีท่ีวางแขน ความเข้มแสงสว่างบริเวณปฏิบัติงานคอมพิวเตอร์
น้อยกว่า 400 ลักซ์ มีความสัมพันธ์กับการปวดคอ ไหล่ หลัง 
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value<0.05) โดยกลุ่มท่ีใช้เก้าอ้ีท่ี
ปรับหมุนไม่ได้มีโอกาสเกิดการปวดคอ ไหล่ หลัง มากกว่ากลุ่มท่ี
ใช้เก้าอ้ีท่ีปรับหมุนได้ 1.79 เท่า และกลุ่มท่ีความเข้มแสงสว่าง
บริเวณปฏิบัติงานคอมพิวเตอร์น้อยกว่า 400 ลักซ์มีโอกาสเกิด
การปวดคอ ไหล่ หลังมากกว่ากลุ่มท่ีความเข้มแสงสว่างบริเวณ
ปฏิบัติงานต้ังแต่ 400 ลักซ์ข้ึนไป 16.42 เท่า นอกจากน้ียังพบ
สภาพแวดล้อมบริเวณท่ีทํางานคอมพิวเตอร์ท่ีเป็นปัญหาจากการ

สังเกตพบคือ มีการใช้โต๊ะท่ัวไปแทนโต๊ะคอมพิวเตอร์ พ้ืนท่ีใต้
โต๊ะแคบเคลื่อนไหวขาและเท้าไม่สะดวก ลักษณะของเก้าอ้ีน่ัง
ทํางานคอมพิวเตอร์ปรับระดับสูงตํ่าและปรับหมุนไม่ได้ ระดับ
ของเก้าอ้ีเต้ียหรือสูงเกินไป บริเวณและลักษณะการวางแฟ้ม
ขณะป้อนข้อมูลคอมพิวเตอร์ไม่เหมาะสมต้องได้เอ้ือมมือ เอ้ียว
ตัว ก้มเ พ่ือหยิบจับหรือดูแฟ้มข้อมูล ระดับความสูงของ
แป้นพิมพ์ขณะน่ังทํางานระดับสูงกว่าข้อศอกซ่ึงอาจส่งผลให้เกิด
การปวดคอ ไหล่ หลัง ในระยะยาว เช่นการศึกษาของจารุณี  
ลี้ปิติกุลชัย & วรางคณา สังสิทธิสวัสด์ิ (2554) ท่ีพบว่าระดับ
ความสูงของแป้นพิมพ์ท่ีไม่เหมาะสม (ตํ่ากว่าข้อศอกมากกว่า 10 
เซนติเมตรหรือสูงกว่าระดับข้อศอก) มีความสัมพันธ์กับการปวด
คอ ไหล่ หลัง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value =0.011) 

• สรุป 
จากการประเมินความเสี่ยงทางการยศาสตร์ใน

เจ้าหน้าท่ีผู้ใช้คอมพิวเตอร์ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล 
จังหวัดมหาสารคาม พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีท่าทางการ
ทํางานท่ีไม่ถูกต้องตามหลักการยศาสตร์คือ มีการยกแขน
ส่วนบน แขนส่วนล่างการเอ้ือมมือซ้ายหรือขวาไปทํางานฝั่งตรง
ข้ามเกินก่ึงกลาง ข้อมือมีการหักหรือส่ายข้อมือไปด้านข้างขณะ
ทํางาน คอมีลักษณะการก้มและหมุนคอหรือศีรษะขณะทํางาน 
ลําตัวมีการน่ัง และหมุนลําตัวขณะทํางาน และจากการแบ่ง
ระดับตามเกณฑ์ RULA สําหรับผู้ใช้คอมพิวเตอร์ พบว่าส่วนใหญ่
มีความเสี่ยงสูงร้อยละ 79.10 และปัจจัยด้านสภาพแวดล้อมการ
ทํางานท่ีมีความสัมพันธ์กับการปวดคอ ไหล่ หลัง อย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติ คือ เก้าอ้ีท่ีปรับหมุนไม่ได้ เก้าอ้ีท่ีไม่มีท่ีวาง
แขน ความเข้มแสงสว่างบริเวณปฏิบัติงานคอมพิวเตอร์น้อยกว่า 
400 ลักซ์ (p-value<0.05) 
ข้อเสนอแนะเพ่ือการดําเนินงานป้องกันการปวดคอ ไหล่ หลังใน
เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพในคร้ังน้ีคือควรส่งเสริมให้
ทราบและตระหนักถึงความสําคัญของท่าทางการทํางานตาม
หลักการยศาสตร์ รวมถึงการจัดสภาพแวดล้อมหน้างาน
คอมพิวเตอร์ให้มีความเหมาะสมต่อการใช้งาน 
 
กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบคุณเจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตําบลทุกท่านท่ีได้ให้ความร่วมมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
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ตารางที่ 1 จํานวนและร้อยละของเจ้าหน้าท่ีผู้ใช้งานคอมพิวเตอร์จําแนกตามลักษณะส่วนบุคคล (n=244) 

 ลักษณะส่วนบุคคล จํานวน (คน) ร้อยละ 
เพศ   
  ชาย 60 24.59 
 หญิง 184 75.41 
อายุ(ปี)   
 20 – 30 79 32.38 
 31 – 40 118 48.36 
 41 – 50 38 15.57 
 51 - 60 9 3.69 
(Mean=34.06, S.D.=7.41, Median=34, Max=56, Min=22) 
ดัชนีมวลกาย (BMI kg/m2)   

 ปกติ (18.5-22.9) 147 60.25 
 เกิน ( 23.0–24.9) 59 24.18 
 อ้วน (≥25) 22 9.02 
 น้อยกว่าปกติ (≤18.5) 16 6.56 

(Mean=21.93, Max=33.18, Min=16.02) 
รอบเอว (ซม.)   
ชาย ปกติ (≤90) 53 88.33 

 อ้วนลงพุง ( >90) 7 11.67 
หญิง ปกติ (≤80) 147 79.89 

 อ้วนลงพุง ( >80) 37 20.11 
(Mean=77.91, Max=102, Min=60) 
สถานภาพสมรส   
 โสด 115 47.13 
 คู่ 114 46.72 
 หย่า 15 6.15 
ตําแหน่งงาน   
 พยาบาลวิชาชีพ 65 26.64 
 นักวิชาการสาธารณสุข 48 19.67 
 เจ้าพนักงานสาธารณสุขชุมชน 47 19.26 
 เจ้าหน้าท่ีธุรการหรือเจ้าหน้าท่ีบันทึกข้อมูล 39 15.98 
 ผอ.รพ.สต. หรือ รักษาการ ผอ.รพ.สต. 23 9.43 
 ผู้ช่วยแพทย์แผนไทย 13 5.33 
 ทันตาภิบาล 9 3.69 
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ตารางที่ 1 จํานวนและร้อยละของเจ้าหน้าท่ีผู้ใช้งานคอมพิวเตอร์จําแนกตามลักษณะส่วนบุคคล (n=244) (ต่อ) 
 ลักษณะส่วนบุคคล จํานวน (คน) ร้อยละ 

ระยะเวลาในการปฏิบัติงานตามตําแหน่งงาน (ปี) 
 1 – 5  107 43.85 
 6-10 73 29.92 
 11-15 27 11.07 
 16-20 19 7.79 
 > 20 18 7.38 
(Mean=8.43 , S.D.=7.71, Median=6, Max=35, Min=1) 
ประเภทงานที่ใช้คอมพิวเตอร์   
 บันทึกข้อมูล 43 แฟ้ม 148 60.66 
 Social Network / รับ – ส่ง E-mail 125 51.23 
 งานธุรการ / การเงิน / พัสดุ 74 30.33 
 โปรแกรมงานระบาดวิทยา / R506 65 26.64 
 งานอ่ืนๆ งานวิชาการ เอกสาร 65 26.64 
 ลงทะเบียนสิทธิว่างออนไลน์ 50 20.49 
 Cxs2010 44 18.03 
 งานคลังยา 38 15.57 
 ระบบติดตามผู้ป่วยยาเสพติด (บสต.) 33 13.52 
ระยะเวลาในการทาํงานโดยใช้คอมพิวเตอร์(ปี) 
 ≤5 75 30.74 
 6-10 122 50.00 
 11-15 26 10.66 
 ≥16 27 8.61 
(Mean=7.73, S.D.=4.56, Median=8, Max=18, Min=1) 

 
ตารางที่ 2 จํานวนและร้อยละของเจ้าหน้าท่ีผู้ใช้งานคอมพิวเตอร์จําแนกสภาพแวดล้อมหน้างาน (n=244) 

สภาพแวดล้อมหนา้งาน จํานวน (คน) ร้อยละ 
ลักษณะเก้าอี้ที่นั่งทํางานคอมพิวเตอร์   
ความสูง 
 พอดี 144 59.02 
 สูงเกินไป เท้าวางราบกับพ้ืนไม่ได้ 12 4.92 
 เต้ียเกินไป 88 36.07 
การปรับระดับ 
 ปรับความสูงตํ่าได้ 115 47.13 
 ปรับความสูงตํ่าไม่ได้ 129 52.87 
การปรับหมุน 
 หมุนได้ 92 37.07 
 หมุนไม่ได้ 152 62.30 
ที่วางแขน  
 มี 156 63.93 
 ไม่มี 88 36.07 
บริเวณที่วางแฟ้มข้อมูล 

 เหมาะสม 175 71.72 
ไม่เหมาะสม 69 28.28 
 ได้เอ้ือมมือหยิบ 38 15.57 
 ได้เอ้ียวตัวไปหยิบ 33 13.52 
 ได้ก้มหยิบ 33 13.52 
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ตารางที่ 2 จํานวนและร้อยละของเจ้าหน้าท่ีผู้ใช้งานคอมพิวเตอร์จําแนกสภาพแวดล้อมหน้างาน (ต่อ) 
สภาพแวดล้อมหนา้งาน จํานวน (คน) ร้อยละ 

ลักษณะโต๊ะคอมพิวเตอร ์
 เป็นโต๊ะคอมพิวเตอร์โดยตรง 140 57.38 
 ใช้โต๊ะทํางานท่ัวไปแทน 91 37.30 
 พ้ืนท่ีโต๊ะเพียงพอต่อการจัดวางเอกสาร 70 28.69 
 โต๊ะสูงเกินไปต้องยกไหล่เวลาทํางาน 8 3.28 
 โต๊ะเต้ียเกินไปต้องก้มเวลาทํางาน 4 1.64 

ลักษณะการวางแป้นพิมพ์ (Keyboard) 
เหมาะสม 224 91.80 
ไม่เหมาะสม 20 8.20 

 ต้องบิดข้อมือขณะป้อนข้อมูล 4 1.64 
 ต้องกระดกข้อมือขณะป้อนข้อมูล 12 4.92 
 ต้องยกมือ(งอแขน) ขณะป้อนข้อมูล 12 4.92 

ระดับความสูงของแป้นพิมพ์ (keyboard)ขณะนั่งทํางาน 
 ระดับตํ่ากว่าข้อศอกมากกว่า 10 cm. 74 30.33 
 ระดับสูงกว่าข้อศอก 141 57.79 
 ต้องได้เอ้ียวคอมองจอ      29 11.89 

ลักษณะจอคอมพิวเตอร ์
เหมาะสม  195 79.92 
ไม่เหมาะสม 49 20.08 

 จอภาพไม่มีความคมชัด ต้องเพ่งสายตาขณะทํางาน 4 1.64 
 ความสว่างของจอภาพทําให้รู้สึกไม่สบายตา 12 4.92 
 ไม่มีแผ่นกรองแสงจ้า 41 16.80 

ความเข้มแสงสว่างบริเวณปฏิบัติงานคอมพิวเตอร์(Lux) 
 <400 220 90.16 
 400-600 24 9.84 

(Median=260, Min=142,Max=547) 
ประเภทของคอมพิวเตอร์ทีใ่ช้ประจํา   

 คอมพิวเตอร์ต้ังโต๊ะ (PC)   108 44.26 
 โน้ตบุ๊ค 74 30.33 
 โน้ตบุ๊คและคอมพิวเตอร์ต้ังโต๊ะ 62 25.41 

 
ตารางที่ 3 จํานวนและร้อยละของเจ้าหน้าท่ีผู้ใช้งานคอมพิวเตอร์จําแนกตามข้อมูลการทํางาน (n=244) 

ข้อมูลการทํางาน จํานวน (คน) ร้อยละ 
ระยะเวลาการใช้คอมพิวเตอร์ในเวลาราชการ โดยเฉลี่ย (ช่ัวโมงต่อวัน) 
ใช้โน้ตบุ๊คในเวลาราชการ (ช่ัวโมงต่อวัน)   

 ≤ 3 186 76.23 
 > 3 58 23.77 

Mean=1.70, S.D.=2.11, Median=0, Min=0, Max=7 
ใช้คอมพิวเตอร์ตั้งโต๊ะในเวลาราชการ (ช่ัวโมงต่อวัน)   

 ≤ 2 156 63.93 
 > 2 88 36.07 

Mean=1.39, S.D.=1.41, Median=1, Min=0, Max=4 
ระยะเวลาการใช้คอมพิวเตอร์ต่อเนือ่งโดยเฉลี่ย(ช่ัวโมงต่อวัน) 

 ≤ 4 151 61.89 
 > 4 93 38.11 

Mean=4.13, S.D.=1.97, Median=4, Min=1, Max=8 
กิจกรรมระหว่างหยุดพักทํางานด้วยคอมพิวเตอร์ 

 ลุกจากท่ีนั่งและทํางานอ่ืน 163 66.8 
 ลุกจากท่ีนั่ง ผ่อนคลายกล้ามเน้ือ 124 50.82 
 น่ังอยู่ที่เดิมสลับทํางานอ่ืน 39 15.98 
 น่ังอยู่ที่เดิม  4 1.64 
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ตารางที่ 3 จํานวนและร้อยละของเจ้าหน้าท่ีผู้ใช้งานคอมพิวเตอร์จําแนกตามข้อมูลการทํางาน (n=244) (ต่อ) 
ข้อมูลการทํางาน จํานวน (คน) ร้อยละ 

การใช้คอมพิวเตอร์นอกเวลาทํางาน (นอกเวลาราชการและอยู่เวรนอกเวลา) 
 ไม่ใช้ 66 27.05 
 ใช้ 178 72.95 

ใช้โน้ตบุ๊คนอกเวลาทํางาน (ช่ัวโมงต่อวัน)   
 ≤ 2 200 81.97 
 > 2 44 18.03 

Mean=1.29, S.D.=1.66, Median=0.5, Min=0, Max=6 
ใช้คอมพิวเตอร์ตั้งโต๊ะนอกเวลาทํางาน (ช่ัวโมงต่อวัน)   

 ≤ 1 197 80.74 
 > 1 47 19.26 

Mean=0.59, S.D.=1.04, Median=0, Min=0, Max=4 
ระยะเวลาการใช้คอมพิวเตอร์รวม (ช่ัวโมงต่อวัน) 

 ≤ 7 145 59.43 
 > 7 99 40.57 

Mean=7.06, S.D.=2.53, Median=7, Min=2, Max=12 
 
ตารางที่ 4 ผลการประเมินท่าทางการทํางานตามมาตรฐาน RULA สําหรับผู้ใช้คอมพิวเตอร์ (n=244) 

ตําแหน่งการประเมิน จํานวน ร้อยละ 
แขนส่วนบน   
 ยกแขน – 20◦– 20◦ 53 21.72 
 ยกแขน 21◦ - 45◦ 191 78.28 
 กางแขนออกด้านข้าง 77 31.56 
 ยกไหล่ 58 23.77 
 เก้าอ้ีมีที่พักแขน 88 36.07 
แขนส่วนล่าง   
 ระดับ 60◦– 100◦ 220 90.16 
 < 60◦หรือ > 100◦ 24 9.84 
 เอ้ือมมือซ้ายหรือขวาไปทํางานฝ่ังตรงข้ามเกินก่ึงกลาง 103 42.21 
การวางมือบน keyboard     
 แนวระนาบ 113 46.31 
 < -15◦หรือ<15◦ 123 50.41 
 > -15◦หรือ> 15◦ 8 3.28 
 หักหรือส่ายข้อมือไปด้านข้าง 106 43.44 
 ข้อมือไม่มีการหมุนหรือหมุนไม่เกินคร่ึงหน่ึง 244 100 
 ข้อมือหมุนมากเกินคร่ึง 21 8.61 
การก้ม-เงย คอ   
 ก้ม  0◦ – 10◦ 81 33.20 
 ก้ม 11◦– 20◦ 125 51.23 
 ก้ม > 20◦ 38 15.57 
 หมุนคอหรือศีรษะขณะทํางาน 172 70.49 
 เอียงคอไปด้านข้างลําตัว 112 45.90 
ลักษณะการต้ังลําตัว   
 0◦– 10◦ 86 35.25 
 11◦– 20◦ 136 55.74 
 21◦– 60◦ 22 9.02 
 การหมุนลําตัว 169 69.26 
 การเอียงตัวไปด้านข้าง 104 42.26 
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ตารางที่ 5 ระดับคะแนนจากการประเมินทางการยศาสตร์ตามมาตรฐาน RULA สําหรับผู้ใช้คอมพิวเตอร์ (n=244) 
ระดับ จํานวน ร้อยละ 

ระดับ 1 ความเส่ียงท่ียอมรับได้ 3 1.23 
ระดับ 2 ความเส่ียงควรได้รับการพิจารณาศึกษาและอาจต้องแก้ไข 48 19.67 
ระดับ 3 ความเส่ียงเร่ิมเป็นปัญหา ควรรีบปรับปรุงลักษณะงาน* 30 12.30 
ระดับ 4 มีปัญหาด้านการยศาสตร์ ต้องได้รับการปรับปรุงทันที* 163 66.80 

* ความเส่ียงทางการยศาสตร์ระดับสูง 
 
ตารางที่ 6 ความสัมพันธ์ระหว่างสภาพแวดล้อมบริเวณท่ีทํางานด้วยคอมพิวเตอร์กับการปวดคอ ไหล่ หลัง แบบ Univariate analysis (n=244) 

สภาพแวดล้อมบริเวณที่ทํางานด้วยคอมพิวเตอร์ การปวดคอ ไหล่ หลัง OR 95%CI p-value 
ปวด ไม่ปวด 

ลักษณะเก้าอี้      
ความสูง     
 สูงเกินไป/เต้ียเกินไป 16(16.00) 84(84.00) 0.19 0.09-0.38 <0.001 
 พอดี 71(49.31) 73(50.69)    
การปรับระดับ     
 ปรับสูงตํ่าไม่ได้ 40(31.01) 89(68.99) 0.65 0.37-1.14 0.108 
 ปรับสูงตํ่าได้ 47(40.87) 68(59.13)    
การปรับหมุน      
 หมุนไม่ได้ 39(44.32) 49(55.68) 1.79 1.00-3.18 0.034* 
 หมุนได้ 48(30.77) 108(69.23)    
ที่วางแขน     
 ไม่มี 42(59.15) 29(40.85) 4.12 2.21-7.69 <0.001* 
 มี 45(26.01) 128(73.99)    
บริเวณที่วางแฟ้มข้อมูล      
 ไม่เหมาะสม 29(42.03) 40(57.97) 1.46 0.79-2.69 0.192 
 เหมาะสม 58(33.14) 117(66.86)    
ลักษณะการวางแป้นพิมพ์     
 ไม่เหมาะสม 8(40.00) 12(60.00) 1.22 0.41-3.41 0.672 
 เหมาะสม 79(32.27) 145(64.73)    
ระดับความสูงของแป้นพิมพ์      
 ไม่เหมาะสม 78(36.28) 137(63.72) 1.26 0.52-3.31 0.580 
 เหมาะสม 9(31.01) 20(68.97)    
ลักษณะจอคอมพิวเตอร ์      
 ไม่เหมาะสม 21(42.86) 28(57.14) 1.46 0.73-2.90 0.239 
 เหมาะสม 66(33.85) 129(66.15)    
ความเข้มแสงสว่าง (Lux)      
 <400 88(39.64) 134(60.36) 16.42 2.18-123.37 <0.001** 
 400 - 600 1(3.85) 25(96.15)    

หมายเหตุ * = ปัจจัยท่ีมีนัยสําคัญทางสถิติ p-value<0.05  
 ** = ปัจจัยท่ีมีนัยสําคัญทางสถิติ p-value<0.05  (Fisher Exact test) 

 


