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ผลกระทบต่อระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อส่วนบนจากการสะพายกระเป๋านักเรียนของ
นักเรียนช้ันประถมศึกษาปีที่ 4-6 ในโรงเรียนแห่งหนึ่ง กรุงเทพมหานคร
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The student who carries bag beyond the proportion of Standard Body Weight (BW) has been one of the main 
causes of Upper Musculoskeletal Disorder (UMSDs), possibly affecting deformation of bone or chronic back pain 
symptom. The objective of this descriptive study is to compare between weight of bag and standard proportion 
body weight value at 10 and 15% BW and relationship among %BW, bag carrying duration and occurrence of UMSDs. 
The samples are 145 primary school grade 4-6 students applying statistics of Independent t-test, Chi-square test and 
Odds ratio.The result show that body weight of the students averaged was 38.6±10.3 kilogram. They carried average 
weight of bag for 4.15±1.7 kilogram. The students had pain at both sides of shoulder, upper back and neck for  
85.1 62.8 and 59.5%, respectively. Female students and Primary School Grade 4 carried bags with weight beyond 
standard criteria at 10 % BW at statistical significance (p<0.05). The finding from the relationship testing indicated 
that bag carrying duration > 20 minutes exposed to risk of shoulder pain symptom more than the person who  
carried bag < 10 minutes for 14.5 times (95%CI = 1.77-119.3). Discussion and conclusion; Students carried bags with 
weight beyond standard and duration had shoulder pain. According to suggestion, the school should provide some 
education lockers. The student should reduce carrying duration of bag such as placement of bag on the floor while 
standing for waiting or during break hour, the bag should not be carried. 
Keywords: Upper musculoskeletal disorder, School bag, Primary school

บทคัดย่อ
การสะพายกระเป๋าเกนิสดัส่วนน�ำ้หนกัตวัมาตรฐาน (Bodyweight: BW) 

เป็นหนึง่ในสาเหตหุลกัของความผดิปกตริะบบโครงร่างและกล้ามเนือ้ส่วนบน 
(Upper musculoskeletal disorder; UMSDs) อาจส่งผลต่อ 
การผิดรูปของโครงร่างกระดูกหรืออาการปวดหลังเรื้อรังได้ การศึกษา 
เชงิพรรณนาครัง้นี ้มวีตัถุประสงค์เพือ่เปรยีบเทยีบระหว่างน�ำ้หนกักระเป๋า
กบัค่าน�ำ้หนกัมาตรฐานตามสดัส่วนน�ำ้หนกัตวัร้อยละ 10 และ 15 (% BW) 
และหาความสัมพันธ์ระหว่าง % BW ระยะเวลาการสะพายกระเป๋า 
กับ UMSDs กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6 จ�ำนวน 
145 คน ใช้สถิติ Independent t-test, Chi-square test และ  
Odds ratio ผลการศกึษา นกัเรยีนมนี�ำ้หนกัตวัเฉลีย่ 38.6±10.3 กิโลกรมั 
สะพายกระเป๋าน�้ำหนักเฉลี่ย 4.1±1.7 กิโลกรัม โดยนักเรียนมีอาการปวด
ไหล่ท้ังสองข้าง หลังส่วนบน และคอ ร้อยละ 85.1 62.8 และ 59.5  
ตามล�ำดับ นักเรียนเพศหญิง และนักเรียนระดับชั้นประถมศึกษาปีที่ 4  
มีการสะพายกระเป๋าน�้ำหนักเกินค่า 10 % BW อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 
(p<0.05) ส�ำหรับการทดสอบความสัมพันธ์พบว่า ระยะเวลาการสะพาย
กระเป๋ามากกว่า 20 นาที มีโอกาสเสี่ยงต่ออาการปวดไหล่มากกว่า 
ผูท้ีส่ะพายกระเป๋าน้อยกว่า 10 นาท ีเป็น 14.5  เท่า (95% CI = 1.7-119.3) 
วิจารณ์และสรุปผลการศึกษา นักเรียนสะพายกระเป๋าที่มีน�้ำหนักเกิน 
ค่าน�้ำหนักมาตรฐานตามสัดส่วนน�้ำหนักตัว ซึ่งระยะเวลาการสะพาย 
มีผลต่ออาการปวดไหล่มากที่สุด ข้อแนะน�ำโรงเรียนควรจัดสรรตู้เก็บ

อุปกรณ์การเรียน นักเรียนควรลดระยะเวลาในการสะพายกระเป๋า เช่น  
ตัง้กระเป๋ากับพืน้ขณะยนืรอ หรอืระหว่างชัว่โมงพกัไม่ควรสะพายกระเป๋าไว้ 
ค�ำส�ำคัญ: โครงร่างและกล้ามเนื้อส่วนบน กระเป๋านักเรียน ประถมศึกษา

บทน�ำ
การสะพายหรอืถือกระเป๋าไปโรงเรียน นบัได้ว่าเป็นกจิวตัรประจ�ำวนั

ของนักเรียนที่คล้ายคลึงกันทั่วโลก1 ซึ่งการสะพายกระเป๋าใบใหญ่ที่มี 
น�้ำหนักไปโรงเรียนทุกวันนับเป็นปัญหาของหลายประเทศ เช่น อิตาลี2 
ไอร์แลนด์3 สวติเซอร์แลนด์4 รวมถึงประเทศไทย5 เป็นต้น ทัง้นีก้ระเป๋าเรยีน
ทีห่นกัเกนิไปอาจส่งผลกระทบต่อโครงร่างและกล้ามเนือ้ส่วนบน (Upper 
musculoskeletal disorder: UMSDs) ได้1 โดย Wirth4 พบว่า  
เด็กนักเรียนอายุระหว่าง 10-15 ปี มีความชุกของอาการปวดหลังตั้งแต ่
ร้อยละ 25 - 55 เช่นเดียวกับ Aprile2 ศกึษาในนกัเรียนอายรุะหว่าง 11-14 ปี 
พบว่า นักเรียนมีอาการปวดหลังบางครั้งและบ่อยครั้ง ร้อยละ 45.9  
และ 21.7 ตามล�ำดับ ปัญหาดังกล่าวนี้เป็นข้อห่วงกังวลทั้งในประเทศ6  

และต่างประเทศ7

ส�ำหรับน�้ำหนักมาตรฐานของกระเป๋านักเรียน ยังเป็นข้อขัดแย้ง
ทางการศึกษาและสุขภาพ1 ทั้งนี้ทั่วโลกยังไม่มีข้อตกลงร่วมกันถึงน�้ำหนัก
กระเป๋านักเรียนที่ใช้เป็นมาตรฐาน มีเพียงข้อแนะน�ำต่างๆ ของแต่ละ
ประเทศ เช่น ยุโรปและออสเตรเลียมีค�ำแนะน�ำให้นักเรียนสะพายกระเป๋า
ทีม่นี�ำ้หนกัน้อยกว่าร้อยละ 10 ของน�ำ้หนกัตัว (% Bodyweight; % BW) 
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อเมริกาให้ค�ำแนะน�ำที่ 10-20% BW และประเทศไทยให้ค�ำแนะน�ำที่  
15% BW6 เป็นต้น ทัง้นีจ้ากการศกึษาในประเทศไอร์แลนด์พบว่า นกัเรยีน
สะพายกระเป๋าในสัดส่วนเกินค่า 10, 15 และ 20% BW คิดเป็น 
ร้อยละ 44.8, 20.0 และ 5.3 ตามล�ำดับ7

กระเป๋านักเรียนท่ีมีขนาดใหญ่และน�้ำหนักเกินค่ามาตรฐาน 
ตามสัดส่วนน�้ำหนักตัว เกิดได้จากการบรรจุสิ่งของในปริมาณมาก ได้แก่ 
หนังสือและสมุดบันทึกที่ต้องเรียนในแต่ละวัน โดยปกติตารางเรียน 
ของนักเรียนมีคาบเรียนประมาณ 6-8 ชั่วโมงต่อวัน8 หากนักเรียนไม่จัด
กระเป๋านักเรียนตามตารางเรียนจะส่งผลต่อภาระการแบกรับน�้ำหนักของ
หลังจากการสะพายกระเป๋านักเรียน1 นอกจากนี้ในสถานศึกษาบางแห่ง 
ได้จัดระบบให้นักเรียนเดินเรียนตามห้องเรียนในแต่ละรายวิชา ท�ำให้
นักเรียนต้องสะพายกระเป๋าในระหว่างการเดินเรียนในทุกชั่วโมงเรียน  
ดงันัน้ระยะเวลาการสะพายกระเป๋าจงึเป็นปัจจยัหลกัของการเกดิ UMSDs 
ได้เช่นกัน3 อย่างไรก็ตาม UMSDs ยังสามารถเกิดขึ้นได้จากสาเหตุอื่นๆ 
ร่วมด้วย เช่น อายุ เพศ4 ดัชนีมวลกาย3 และระดับชั้นปีที่เรียน1 เป็นต้น

โครงร่างและกล้ามเนือ้ส่วนบนของร่างกายเป็นส่วนทีจ่ะรองรบัน�ำ้หนกั
ของกระเป๋ามากที่สุด จึงเป็นข้อห่วงกังวลของผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพ 
และผู้ปกครอง9 โดยเฉพาะความผิดปกตินั้นหากเกิดขึ้นในวัยเด็กนักเรียน 
ซ่ึงในวัยนี้มีอัตราการเจริญเติบโตของร่างกายที่เพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว 
และไม่คงที ่ท�ำให้การเจรญิเตบิโตของกระดกูไม่สมัพันธ์กับการเจรญิเติบโต
ของกล้ามเน้ือและเอน็ ก่อให้เกิดโครงร่างกระดกูสนัหลงัคด10 ความผดิปกติ
ดังกล่าวอาจส่งผลกระทบในระยะยาว น�ำไปสู่อาการปวดบริเวณหลัง 
ของนักเรียนเพิ่มมากขึ้น มีความเสี่ยงต่ออาการปวดหลังเรื้อรังในวัยผู้ใหญ่ 
และพกิารหรอืสญูเสยีคณุภาพชวีติ1 จากการสงัเกตนกัเรียนในเขตเมอืงพบว่า 
ในระดับชั้นประถมศึกษาตอนต้น (ชั้นปีที่ 1-3) ส่วนใหญ่ผู้ปกครองเป็น 
ผู้มาส่งนักเรียนเข้าโรงเรียนพร้อมกับเป็นผู้สะพายกระเป๋าให้นักเรียน  
แต่ส�ำหรับในระดับประถมศึกษาตอนปลาย (ช้ันปีที่ 4-6) นักเรียนมัก 
สะพายกระเป๋าด้วยตัวเองมากขึ้น และมีข้อมูลรายงานว่านักเรียน 
ในเขตเมอืงมอีาการปวดหลงัมากกว่านกัเรียนเขตชนบท9 ดงันัน้การศกึษา
ครัง้นีไ้ด้ให้ความส�ำคญักบันกัเรยีนระดบัประถมศกึษาปีที ่4-6 ของโรงเรยีน
ในกรุงเทพมหานครแห่งหนึ่ง

การสะพายกระเป๋าเรยีนของนกัเรยีน ยงัเป็นประเดน็ทางสงัคมอย่าง
ต่อเนื่องมาถึงปัจจุบัน จากการทบทวนวรรณกรรมพบรายงานการศึกษา
ผลกระทบต่อการปวดหลังจากการสะพายกระเป๋าค ่อนข้างน้อย2 
ส�ำหรับในประเทศไทยมีเพียงการศึกษาของ Ruttanaseeha5 พบว่า 
นักเรียนใช้กระเป๋าเรียนที่มีน�้ำหนักเกินค่ามาตรฐานถึงร้อยละ 81.4  
อย่างไรก็ตาม การศึกษาดังกล่าวยังไม่ได้แสดงข้อมูลถึงผลกระทบต่อ 
ความผิดปกติของโครงร่างและกล้ามเนื้อ อีกทั้งศึกษาในนักเรียนที่ใช้
กระเป๋าเรยีนแบบล้อลากเป็นส่วนใหญ่ (ร้อยละ 58.1) แต่บรบิทของนกัเรยีน
ไทยทัว่ไป มกัใช้กระเป๋าสะพายหลงัมากกว่าชนดิอืน่ๆ ดังนัน้ผู้ศึกษาได้เหน็
ความส�ำคัญในการระบุถึงผลกระทบต่อสุขภาพที่ชัดเจน จึงมีวัตถุประสงค์
ของการศกึษาเพือ่เปรยีบเทยีบระหว่างน�ำ้หนกักระเป๋านกัเรยีนกบัน�ำ้หนกั
มาตรฐานตามสัดส่วนน�้ำหนักตัว และทดสอบความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูล
กระเป๋านกัเรียนกบัความผดิปกต ิUMSDs ของนกัเรยีนระดบัประถมศกึษา
ปีที่ 4-6 เพื่อประโยชน์ในการจัดสรรพื้นที่จัดเก็บอุปกรณ์การเรียนต่างๆ  
ในโรงเรียน และเป็นข้อมูลสนับสนุนแผนพัฒนาเด็กและเยาวชนแห่งชาติ
ให้มีความตระหนักถึงความปลอดภัยในเด็กนักเรียน สร้างเกณฑ์มาตรฐาน
น�้ำหนักกระเป๋าส�ำหรับนักเรียนไทย เพื่อลดผลกระทบต่อสุขภาพต่อไป

วัตถุและวิธีการ
การวิจัยเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional 

descriptive study) โดยเกบ็รวบรวมข้อมูลระหว่างวนัที ่1 – 5 สิงหาคม 

พ.ศ. 2560 ประชากรและกลุ่มตัวอย่างเป็นนกัเรยีนระดบัชัน้ประถมศึกษา
ปีที ่4-6 จ�ำนวน 250 คน โดยมีวิธีการหาขนาดตัวอย่าง การสุ่มตัวอย่าง 
และเกณฑ์คัดเลือก ดังนี้  

1) 	การหาขนาดตวัอย่าง ผู้ศึกษาได้ก�ำหนดกลุ่มตวัอย่างโดยใช้สตูร
ประมาณค่าสัดส่วนแบบทราบประชากรที่ระดับความเชื่อมั่นร้อยละ 95 
เท่ากบั 1.96 (Z=1.96) ค่าสดัส่วนของการเกดิอาการปวดได้จากการศกึษา
ของ Aprile2 เท่ากับ ร้อยละ 67.7 (p = 0.67) และความคลาดเคลื่อนที่
ยอมรับได้เท่ากับ 0.05 (e = 0.05) เมื่อแทนค่าในสูตรแล้วได้กลุ่มตัวอย่าง 
จ�ำนวน 145 คน  2) การสุม่ตวัอย่าง ใช้วธิกีารสุม่แบบแบ่งชัน้ (Stratified 
random sampling) โดยแบ่งสัดส่วนของจ�ำนวนตัวอย่างตามระดับชั้น
และห้องเรียน หลังจากนั้นให้การสุ ่มตามรายชื่อของนักเรียนจนครบ 
ตามจ�ำนวนทีต้่องการ 3) เกณฑ์คดัเลอืก ใช้เกณฑ์คดัเข้า ได้แก่ เป็นนกัเรียน
ในภาคการเรียนที่ 1/2560 และส่ือสารเข้าใจด้วยภาษาไทย ส�ำหรับ 
เกณฑ์คัดออก ได้แก่ มีการบาดเจ็บโครงร่างและกล้ามเนื้อด้วยอุบัติเหตุ 
หรือพิการ หรือขาดเรียนในสัปดาห์ของการเก็บตัวอย่าง

เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการศกึษาแบ่งออกเป็น 2 ส่วน ได้แก่ แบบสมัภาษณ์ 
และเครื่องชั่งน�้ำหนัก ดังนี้

1) 	แบบสมัภาษณ์ สร้างขึน้จากการทบทวนวรรณกรรม แบ่งข้อมลู
ออกเป็น 3 ส่วน คือ ข้อมูลลักษณะทางประชากร ได้แก่ เพศ อายุ น�้ำหนัก 
และส่วนสูง ข้อมูลกระเป๋านักเรียน ได้แก่ ชนิดของกระเป๋า สายกระเป๋า 
วัสดุอุปกรณ์ การสะพายกระเป๋า และระยะเวลาสะพายกระเป๋า ข้อมูล
อาการปวดโครงร่างและกล้ามเนื้อ โดยประยุกต์มาจาก Standardized 
nordic questionnaire for musculoskeletal symptoms11  
แบ่งความผิดปกติเฉพาะส่วนบนของร่างกายออกเป็น 4 ส่วน ได้แก่ คอ ไหล่ 
หลังส่วนบน และหลังส่วนล่าง ส�ำหรับตัวเลือกแบ่งออกเป็น 5 ระดับ  
ให้คะแนนตามระดับของการปวด 0 - 4 คะแนน

 คุณภาพของแบบสัมภาษณ์ผ่านการตรวจสอบความตรงของเนือ้หา 
(Content validity) จากอาจารย์สาขาอาชีวอนามัยและความปลอดภัย
จ�ำนวน 3 คน จากนัน้น�ำไปทดสอบค่าความเทีย่ง (Reliability) ในโรงเรยีนอืน่
ที่มีลักษณะประชากรและการสะพายกระเป๋าคล้ายกันจ�ำนวน 30 คน  
ได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค เท่ากับ 0.82 

2)	 เครื่องชั่งน�้ำหนัก ที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้ศึกษาใช ้
เครื่องชั่งมาตรฐาน 2 รุ่น เพื่อวัตถุประสงค์ความละเอียดของข้อมูลที ่
แตกต่างกัน ได้แก่ เครือ่งชัง่มาตรฐาน รุน่ TANITA HD-661 ความละเอยีด 
0.1 กรัม ใช้ส�ำหรับช่ังน�้ำหนักของนักเรียนและกระเป๋าโดยรวม และ 
เครื่องชั่งมาตรฐาน รุ่น TM-EXC30002 TOMS 30000 ความละเอียด 
0.01 กรมั ใช้ชัง่อปุกรณ์การเรยีนต่าง ๆ  ทีม่นี�ำ้หนกัเบา เช่น ปากกา/ดนิสอ 
สมุด และอุปกรณ์อิเล็กทรอนิกส์ เป็นต้น โดยเครื่องชั่งทั้งสองรุ่นผ่าน 
การสอบเทียบมาตรฐานตามมาตรวิทยา

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ เพศ ระดับชั้นเรียน 
ลกัษณะการสะพายกระเป๋าของนกัเรยีน และอาการผดิปกตขิองระบบโครงร่าง
และกล้ามเนื้อส่วนบน ใช้การค�ำนวณจ�ำนวนและร้อยละ ส�ำหรับข้อมูล 
ต่อเนื่อง ได้แก่ อายุ น�้ำหนัก ส่วนสูง น�้ำหนักกระเป๋านักเรียน และชนิดของ
อุปกรณ์การเรียนใช้สถิติค�ำนวณค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

สถิติอนุมานใช้ทดสอบวัตถุประสงค์ โดยเปรียบเทียบน�้ำหนัก 
กระเป๋านักเรียนกับสัดส่วนน�้ำหนักตัวมาตรฐานโดยใช้ Independent 
t-test และทดสอบความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลกระเป๋านักเรียนกับ 
ความผิดปกติ UMSDs ใช้สถิติ Chi-square test และ Odds ratio 
(95% Confidence Intervals)

ผล
จากการศกึษานกัเรยีนจ�ำนวน 145 คน พบว่า นกัเรยีนส่วนใหญ่เป็น

เพศชาย ร้อยละ 54.1 ศึกษาในระดับชั้นประถมศึกษาปีที่ 4, 5 และ 6  
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โดยมีสัดส่วนใกล้เคียงกัน ท้ังนี้นักเรียนมีน�้ำหนักตัวเฉล่ีย 38.6±10.3 
กิโลกรัม และมีรูปร่างสมส่วน (ดัชนีมวลกายเฉลี่ย 18.7±3.9 กิโลกรัม 
ต่อเมตร2) นักเรียนเกือบทั้งหมด (ร้อยละ 97.3) ใช้กระเป๋าสะพายหลัง 
มีลักษณะของสายกระเป๋าเป็นสายผ้าแบบแบน น�ำ้หนักเฉลี่ยของกระเป๋า
เท่ากับ 4.1±1.6 กิโลกรัม ซึ่งภายในกระเป๋ามีวัสดุอุปกรณ์การเรียน 

ได้แก่  หนงัสอืเรยีน สมดุเรียน และดนิสอ/ปากกา/ยางลบ มนี�ำ้หนกัเท่ากับ 
2.48±0.88  0.80±0.45 และ 0.55±0.31  กโิลกรัม ตามล�ำดับ (ตารางที ่1) 
นักเรียนสะพายกระเป๋าต�่ำกว่าระดับเอว ร้อยละ 78.4 และระยะเวลาของ
การสะพายอยู่ในช่วง 10-20 นาที ร้อยละ 46.9 ทั้งนี้มีนักเรียนประมาณ 
1 ใน 4 (ร้อยละ 26.2) สะพายกระเป๋ามากกว่า 20 นาที  

ตารางที่ 1 น�้ำหนักกระเป๋าจ�ำแนกตามชนิดของอุปกรณ์การเรียน

อุปกรณ์การเรียน 	 Mean (กิโลกรัม)	 SD

หนังสือเรียน	 2.48	 0.88
สมุดเรียน	 0.80	 0.45
อุปกรณ์ (เช่น ดินสอ ปากกา ยางลบ)	 0.55	 0.31
ขวดน�้ำ	 0.44	 0.26
อุปกรณ์อิเล็กทรอนิกส์ (โทรศัพท์ แท็บเล็ต)	 0.28	 0.21
อื่นๆ (เช่น ร่ม ของเล่น ขนม กระจก)	 0.51	 0.46

จากการสัมภาษณ์ความผิดปกติ UMSDs ของนักเรียน พบว่า 
นกัเรียนส่วนใหญ่ปวดไหล่ทัง้สองข้าง ร้อยละ 85.1 รองลงมาปวดหลงัส่วนบน 
และคอ ร้อยละ 62.8 และ 59.5 ตามล�ำดับ ซึ่งจากข้อมูลมีประเด็น 

ที่น่ากังวลคือ นักเรียนประมาณ 1 ใน 4 (ร้อยละ 25.0) มีอาการปวดไหล่
ในระดับที่มากถึงมากที่สุด จากการสะพายกระเป๋านักเรียน (ตารางที่ 2)

ตารางที่ 2 จ�ำนวน ร้อยละของอาการ UMSDs ในนักเรียน

คอ	 60 (40.5)	 40 (27.0)	 31  (20.9)	 9  (6.1)	 5  (3.4)
ไหล่	 22 (14.9)	 38  (25.7)	 48  (32.4)	 25  (16.9)	 12  (8.1)
หลังส่วนบน	 55 (37.2)	 37  (25.0)	 32  (21.6)	 15  (10.1)	 6 (4.1)
หลังส่วนล่าง	 76 (51.4)	 39  (26.4)	 19  (12.8)	 8  (5.4)	 3  (2.0)

	 ปวด : จ�ำนวน (ร้อยละ)

	 เล็กน้อย	 ปานกลาง	 มาก	 มากที่สุด
อวัยวะ

ไม่ปวด 
: จ�ำนวน (ร้อยละ)

เมื่อพิจารณาค่าสัดส่วนน�้ำหนักตัวมาตรฐาน 10% BW พบว่า 
นักเรียนสะพายกระเป๋าน�้ำหนักเกินเกณฑ์ ร้อยละ 62.8 โดยน�้ำหนักทั้ง 
เพศชายและเพศหญงิ รวมถึงนกัเรยีนท่ีศกึษาในระดบัชัน้ประถมศกึษาปีที ่4 
และ 6 มีการสะพายกระเป๋าที่มีน�้ำหนักเฉลี่ยมากกว่าค่าสัดส่วนน�้ำหนักตัว
มาตรฐาน ทัง้นีใ้นนกัเรยีนเพศหญงิ และนกัเรยีนทีศ่กึษาในระดบัชัน้ประถมศกึษา
ปีที่ 4 มีการสะพายกระเป๋าที่มีน�้ำหนักมากกว่าค่าสัดส่วนน�้ำหนักตัว
มาตรฐานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.05) (ตารางที่ 3)

อย่างไรก็ตาม เมื่อพิจารณาเกณฑ์สัดส่วนน�้ำหนักมาตรฐาน 15% 
BW พบว่า มีนกัเรยีนสะพายกระเป๋าเกินเกณฑ์ ร้อยละ 14.5 เมือ่เปรยีบเทยีบ
ค่าเฉลีย่น�ำ้หนกัการสะพายกระเป๋าพบว่า มนี�ำ้หนกัน้อยกว่าน�ำ้หนกัสดัส่วน
มาตรฐานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.05) (ตารางที่ 3)
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เพศ							     
	 ชาย	 3.93	 5.89	 4.08±1.01	 -1.050	 0.297	 8.392	 <0.001*
	 หญิง	 3.76	 5.64	 4.22±1.33	 -2.269	 0.027*	 6.487	 <0.001*
ระดับชั้น							     
   ป.4	 3.42	 5.13	 4.31±1.07	 -4.613	 <0.001*	 5.511	 <0.001*
   ป.5	 4.06	 6.09	 3.90±1.14	 0.690	 0.494	 6.556	 <0.001*
   ป.6	 4.07	 6.10	 4.21±1.24	 -0.791	 0.433	 5.976	 <0.001*

รวม	 3.85	 5.78	 4.14±1.16	 -2.384	 0.018*	 10.315	 <0.001*

ปัจจัย 10% BW 15% BW
น�้ำหนักกระเป๋า

(กิโลกรัม)
Mean ± SD

เปรียบเทียบ 10% BW
กับน�้ำหนักกระเป๋านักเรียน**

เปรียบเทียบ 15% BW
  กับน�้ำหนักกระเป๋านักเรียน**

ตารางที่ 3 เปรียบเทียบน�้ำหนักกระเป๋านักเรียนกับค่าสัดส่วนน�้ำหนักตัวมาตรฐาน จ�ำแนกตามเพศและระดับชั้นเรียน

	 t	 p	 t	 p

* ก�ำหนดนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.05), ** ใช้สถิติ Independent t-test

จากการศึกษาค่าสัดส่วนน�้ำหนักตัวมาตรฐาน 10 และ 15% BW 
กับ UMSDs  พบว่า น�้ำหนักกระเป๋าที่เกินค่ามาตรฐานไม่มีความสัมพันธ์
กบั UMSDs ในทกุอวยัวะ แต่เมือ่พจิารณาถงึระยะเวลาการสะพายกระเป๋า 
พบว่า นกัเรยีนทีม่รีะยะเวลาการสะพายกระเป๋านานขึน้มคีวามสมัพนัธ์กับ 

UMSDs ในอวัยวะคอ ไหล่ และหลังส่วนบนอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 
(p<0.05) ซึง่นกัเรยีนทีส่ะพายกระเป๋ามากกว่า 20 นาท ีมโีอกาสเสีย่งปวด
คอ ไหล่ และหลังส่วนบนมากกว่านักเรียนที่สะพายกระเป๋าน้อยกว่า 10 
นาที เป็น 3.3  14.5  และ 4.6 เท่า (ตารางที่ 4)

ตารางที่ 4 ความสัมพันธ์ระหว่างน�้ำหนักกระเป๋านักเรียนและระยะเวลาการสะพายกับ UMSDs จ�ำแนกตาม คอ  ไหล่  หลังส่วนบน และส่วนล่าง

น�้ำหนักกระเป๋าเรียน (> 10% BW)	 30 (55.6)	 24 (44.4)	 0.333	 0.564	 -
น�้ำหนักกระเป๋าเรียน (> 15% BW)	 10 (47.6)	 11 (52.4)	 0.394	 0.530	 -
ระยะเวลาการสะพายกระเป๋า					   
   น้อยกว่า 10 นาที	 18 (46.2)	 21 (53.8)	 6.099	 0.047*	 1
   10 - 20 นาที	 39 (57.4)	 29 (42.6)			   1.56 (1.71-3.46)
   มากกว่า 20 นาที	 28 (73.7)	 10 (26.3)			   3.27 (1.25-8.51)

	 	 ไหล่			 

น�้ำหนักกระเป๋าเรียน (> 10% BW)	 45 (83.3)	 9 (16.7)	 0.149	 0.699	 -
น�้ำหนักกระเป๋าเรียน (> 15% BW)	 4 (19.0)	 17 (81.0)	 0.287	 0.592	 -
ระยะเวลาการสะพายกระเป๋า					   
   น้อยกว่า 10 นาที	 28 (71.8)	 11 (28.2)	 9.802	 0.007*	 1
   10 - 20 นาที	 58 (83.5)	 10 (14.7)			   2.28 (1.86-5.99)
   มากกว่า 20 นาที	 37 (97.4)	 1 (2.6)			   14.54 (1.77-119.3)

		  หลังส่วนบน			 

น�้ำหนักกระเป๋าเรียน (> 10% BW)	 32 (59.3)	 58 (63.7)	 0.289	 0.591	 -
น�้ำหนักกระเป๋าเรียน (> 15% BW)	 9(42.9)	 12(57.1)	 0.253	 0.615	 -
ระยะเวลาการสะพายกระเป๋า					   
   น้อยกว่า 10 นาที	 16 (41.0)	 23 (59.0)	 11.099	 0.004*	 1
   10 - 20 นาที	 45 (66.2)	 23 (33.8)			   2.81 (1.25-6.33)
   มากกว่า 20 นาที	 29 (76.3)	 9 (23.7)			   4.63 (1.73-12.38)

		  หลังส่วนล่าง			 

น�้ำหนักกระเป๋าเรียน (> 10% BW)	 27 (50.0)	 27 (50.0)	 0.201	 0.654	 -
น�้ำหนักกระเป๋าเรียน (> 15% BW)	 13(61.9)	 8(38.1)	 0.887	 0.346	 -
ระยะเวลาการสะพายกระเป๋า					   
   น้อยกว่า 10 นาที	 17 (43.6)	 22 (56.4)	 2.197	 0.333	 -
   10 - 20 นาที	 30 (44.1)	 38 (55.9)			 
   มากกว่า 20 นาที	 22 (57.9)	 16 (42.1)		  	

                     
ปัจจัย

	              UMSDs	
χ2	 p	 OR (95% CI)

	   ปวด	   ไม่ปวด			 

	 คอ			 

หมายเหตุ:	ข้อมูลน�้ำหนักกระเป๋านักเรียน (10 และ 15% BW) แสดงค่าของน�้ำหนักเกินค่ามาตรฐานตามสัดส่วนน�้ำหนักตัว
            	 * ก�ำหนดนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.05)
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วิจารณ์
การศกึษาครัง้นีไ้ด้เลอืกกลุม่ตวัอย่างนกัเรยีนในระดับชัน้ประถมศกึษา

ปีที ่4-6 เพราะเป็นช่วงทีอ่ยูใ่นวยัเดก็ทีต้่องใช้กระเป๋านกัเรยีนขนาดเท่ากับ
บุคคลทั่วไป และต้องแบกสัมภาระด้วยตัวเองเป็นส่วนใหญ่ นอกจากนี ้
โครงร่างและกล้ามเนื้อยังอยู ่ในช่วงเจริญเติบโตอย่างมากและไม่คงที่  
หากกล้ามเนื้อมีการกดทับด้วยกระเป๋าที่มีน�้ำหนักมาก จะมีความเสี่ยงต่อ
โครงร่างที่ผิดปกติได้ เช่น กระดูกสันหลังคด หลังโค้งงอ หรือการปวดหลัง
เรื้อรัง เป็นต้น อย่างไรก็ตามข้อมูลในประเทศไทยยังพบการศึกษา 
ในนักเรียนกลุ่มระดับชั้นประถมศึกษาตอนปลายได้น้อย ซึ่งมีการศึกษา 
ในระดับชั้นประถมศึกษาปีท่ี 1-45 และระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1-610  
นบัได้ว่าการศึกษาครัง้นีเ้ป็นส่วนหนึง่ทีต่่อยอดให้ครอบคลมุถงึกลุ่มวยัเรยีน 
แต่ส�ำหรับในต่างประเทศมีการศึกษาในระดับช้ันประถมศึกษาตอนปลาย 
ที่สอดคล้องกันทั้งในประเทศอิตาลี2 และประเทศอิหร่าน12 

ส�ำหรบัลกัษณะทางประชากรครัง้นีพ้บว่า นกัเรยีนมีน�ำ้หนกัตวัเฉลีย่ 
38.6 กโิลกรมั รปูร่างสมส่วน (ดชันมีวลกายเฉลีย่ 18.7 กโิลกรมัต่อตารางเมตร) 
ใกล้เคียงกับการศึกษาของ Spiteri1 ได้ศึกษาในนักเรียนประถมศึกษา 
รูปร่างสมส่วนเช่นกัน (ดัชนีมวลกายเฉลี่ย 19.9 กิโลกรัมต่อตารางเมตร) 
เห็นได้ว่ากลุ่มนักเรียนที่ Spiteri1 ศึกษาอยู่ในประเทศมอลตา แม้จะม ี
กลุม่อายใุกล้เคียงกนักบัการศึกษาของผูศึ้กษาในครัง้นี ้แต่ค่าดชันมีวลกาย
เฉลี่ยมีค่ามากกว่าเล็กน้อย เนื่องมาจากชาติพันธุ์โครงสร้างร่างกายของ 
คนแถบยุโรปจะมีลักษณะตัวใหญ่กว่าคนเอเชีย อย่างไรก็ตามการแสดง
ลักษณะรูปร่างที่แตกต่างชัดเจนจะเริ่มในช่วงเข้าสู่วัยรุ่น (อายุ 13 ปีขึ้นไป) 
นั่นหมายถึงช่วงเริ่มเรียนในชั้นระดับมัธยมศึกษาตอนต้น แต่ส�ำหรับ 
ในระดับชั้นประถมศึกษาท่ีไม่มีภาวะพร่องโภชนาการ นักเรียนช่วงวัยนี้ 
จึงมีสัดส่วนที่ใกล้เคียงกัน 

นกัเรยีนเกอืบทัง้หมดใช้กระเป๋าสะพายหลงั มลัีกษณะของสายกระเป๋า
เป็นสายผ้าแบบแบนใกล้เคียงกับหลายการศึกษาในประเทศไอร์แลนด์ 
และอเมริกา13 โดย Dockrell3 พบว่า นักเรียนร้อยละ 93.8 ใช ้
กระเป๋าสะพายหลังซ่ึงเป็นไปตามบริบทพบได้ทั่วไปของนักเรียนที่ใช้
กระเป๋าสะพายหลังมากกว่าชนิดอื่นๆ ยกเว้นในสถานศึกษาบางแห่ง 
ที่ออกแบบกระเป๋านักเรียนให้มีรูปแบบล้อลาก เช่น โรงเรียนสาธิต
มหาวิทยาลัยขอนแก่น5 และมีผลการส�ำรวจสนับสนุนแนวความคิดนี ้
ของผู ้ปกครองในประเทศไอร์แลนด์ ส่วนใหญ่ต้องการให้นักเรียนใช ้
กระเป๋าล้อลาก13 ซึ่งพบในโรงเรียนเอกชนมากกว่าโรงเรียนรัฐบาล โดยมี
ความสัมพันธ์กับฐานะทางครอบครัวด้วย14 

ในการศึกษาครั้งนี้พบน�้ำหนักเฉลี่ยของกระเป๋านักเรียน เท่ากับ  
4.1 กิโลกรัม ซ่ึงมากกว่างานวิจัยที่ศึกษาในต่างประเทศพบว่า นักเรียน
สะพายกระเป๋าน�้ำหนักประมาณ 2.8 กิโลกรัม12 และ 3.8 กิโลกรัม9  
แต่มกีารศกึษาทีใ่กล้เคยีงกนัในประเทศยกัูนดา พบว่า นกัเรยีนสะพายกระเป๋า
หนัก 4.5-4.6 กิโลกรัม รวมทั้งการศึกษาที่จังหวัดขอนแก่น พบค่าเฉลี่ย 
4.0 กิโลกรัม เห็นได้ว ่า นักเรียนของประเทศไทยมีการแบกน�้ำหนัก 
กระเป๋านกัเรยีนมากกว่าในหลายประเทศ และเกินกว่าค่าน�ำ้หนักท่ีปลอดภัย 
โดยมีข้อมูลจาก Ismaial15 ศึกษากระเป๋านักเรียนที่ปลอดภัยส�ำหรับ
นกัเรียนอายปุระมาณ 13 ปี ไม่ควรสะพายกระเป๋าน�ำ้หนกัเกนิ 3.9 กโิลกรมั 
โดยมีเปอร์เซ็นไทล์ที่ 5, 50 และ 95 เท่ากับ 2.8, 3.8 และ 5.4 กิโลกรัม 
ตามล�ำดบั เม่ือพจิารณากบันกัเรยีนทีศ่กึษาในครัง้น้ีมอีายเุฉล่ีย 10.2±0.8 ปี 
แต่มีการสะพายกระเป๋ามากเกินระยะปลอดภัยของนักเรียนอายุมากกว่า 
13 ปี 

นอกจากน�้ำหนักโดยรวมของกระเป๋านักเรียน การศึกษาครั้งนี ้
ได้ทดสอบน�้ำหนักอุปกรณ์ภายในกระเป๋านักเรียน ซึ่งเป็นข้อมูลเพิ่มเติม
มากกว่าการศึกษาทีผ่่านมา3,9,13 พบว่ากระเป๋าเรยีนทีป่ระกอบด้วย หนงัสือ 
สมดุ และดนิสอ/ปากกา/ยางลบ มนี�ำ้หนกัเฉลีย่ 2.4, 0.8 และ 0.5 ตามล�ำดับ 
ส่วนใหญ่เป็นวสัดอุปุกรณ์ทีจ่�ำเป็นส�ำหรบัการเรยีน และมอุีปกรณ์อืน่ๆ เช่น 
ร่ม ของเล่น ขนม และกระจก มนี�ำ้หนกัเฉลีย่ 0.5 กโิลกรมั เหน็ได้ว่า อปุกรณ์

ทีน่กัเรยีนสะพายส่วนใหญ่เกีย่วข้องกบัการเรยีน ดงันัน้สถานศกึษาควรจดั
ทีพ่กัหนงัสือหรอืกระเป๋า หากนกัเรียนต้องเดินเรียนควรให้ถอืเฉพาะหนงัสอื
หรอืสมดุในรายวชิานัน้ๆ โดยไม่ต้องสะพายทัง้กระเป๋าเรยีนตลอดระยะเวลา
การเดินหรือยืน

นอกจากนี้ นักเรียนมีท่าทางการสะพายกระเป๋า โดยความยาว
กระเป๋าอยู่ระดับหลังส่วนบนถึงสะโพก ร้อยละ 78.4 ท่าทางเช่นนี้ท�ำให้
สายกระเป๋าห่างจากบรเิวณไหล่ ส่งผลท�ำให้มแีรงดงึทีห่ลังมากขึน้ ปัญหานี้
สามารถแก้ไขได้โดยนกัเรยีนควรปรบัสายสะพายกระเป๋าให้ชดิกบัส่วนหลงั
มากทีส่ดุ และจากการศกึษา พบว่านกัเรยีนมรีะยะเวลาของการสะพายกระเป๋า
อยูร่ะหว่าง 10-20 นาท ีร้อยละ 46.9 ทัง้นี ้1 ใน 4 ของนกัเรียน (ร้อยละ 26.2) 
สะพายกระเป๋ามากกว่า 20 นาที ต่างจากการศึกษาของ  Mwaka9 พบว่า 
ส่วนใหญ่นักเรียนสะพายกระเป๋าน้อยกว่า 10 นาที ร้อยละ 48.0  
และ Dockrell3 พบว่า ร้อยละ 74.3 สะพายกระเป๋าน้อยกว่า 10 นาที
เช่นกัน ส�ำหรับความแตกต่างนี้อนุมานได้ว ่า ส่วนใหญ่นักเรียนใน 
ต่างประเทศเดนิทางด้วยรถโรงเรยีนทีว่ิง่เข้าสถานศกึษาโดยตรง ซึง่ระยะเวลา
การสะพายจากจุดจอดรถกับห้องเรียนอาจใช้เวลาไม่มาก แต่ต่างจาก 
วิถีชีวิตในกรุงเทพมหานคร โดยเฉพาะในโรงเรียนที่ศึกษานี้ ส่วนใหญ่
นักเรียนโดยสารรถประจ�ำทางหรือรถผู้ปกครองมาส่ง ซึ่งเขตโรงเรียน 
มีการจราจรหนาแน่น และสถานศึกษาตั้งอยู่ห่างจากถนนสายหลัก ท�ำให้
นักเรียนต้องสะพายกระเป๋าเรียนจากถนนหลักเข้าไปในซอยของโรงเรียน 
และเดนิขึน้ช้ันเรยีน ท�ำให้มรีะยะเวลาการสะพายกระเป๋ามากกว่าการศกึษา
ในต่างประเทศ

นักเรียนมีความผิดปกติ UMSDs ที่ไหล่ทั้งสองข้าง ร้อยละ 85.1 
รองลงมาปวดหลังส่วนบน และคอ ร้อยละ 62.8 และ 59.5 ตามล�ำดับ 
นักเรียนประมาณ 1 ใน 4 (ร้อยละ 25.0) มีอาการปวดไหล่ในระดับมากถึง
มากที่สุด จากการศึกษาครั้งนี้ได้เผยแพร่ข้อมูลที่เป็นข้อห่วงกังวล โดยพบ
ความชุก UMSDs มากกว่าเป็น 2 เท่า ของ Dianat12 ที่ศึกษาพบว่า
นักเรียนปวดคอ ไหล่ และหลัง ร้อยละ 35.3, 26.1 และ 33.0 ตามล�ำดับ 

เมื่อพิจารณาค่าสัดส่วนตามเกณฑ์น�้ำหนักมาตรฐาน 10 % BW  
พบว่านักเรียนร้อยละ 62.8 มีการสะพายกระเป๋าที่มีน�้ำหนักเฉลี่ยมากกว่า
น�้ ำหนักมาตรฐาน สอดคล ้องกับรายงานหลายฉบับท่ีพบมากถึง 
ร้อยละ 52.612 หรอืร้อยละ 71.13 ทัง้นีก้ารสะพายกระเป๋าหนกักว่าน�ำ้หนกั
มาตรฐานส่งผลต่อการเปลี่ยนแปลงทางชีวกลศาสตร์ ล�ำตัวโน้มเอียง 
ไปข้างหน้าในขณะสะพายหรือเดิน ท�ำให้เกิดการกดทับต่อกล้ามเนื้อ  
มีผลต่อการใช้ออกซิเจน การระบายความร้อน และแรงดันของเลือด3  
กลไกดังกล่าวส่งผลกระทบต่อกล้ามเนื้อได้  ซึ่งในนักเรียนเพศหญิง  
และนักเรียนที่ศึกษาในระดับชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 มีการสะพายกระเป๋า
ที่มีน�้ำหนักมากกว่าน�้ำหนักมาตรฐานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ สอดคล้อง
กับการศึกษาในประเทศจีน พบว่า นักเรียนเพศหญิงมีอาการปวดไหล ่
และคอมากกว่าเพศชาย (เพศหญงิร้อยละ 44.2 และเพศชายร้อยละ 37.7)16 
เมือ่พจิารณาจากข้อมลูพบว่า เพศหญงิมสีดัส่วนน�ำ้หนักมาตรฐานน้อยกว่า
เพศชาย (%BW เพศหญิงเท่ากับ 3.7 เพศชายเท่ากับ 3.9) แต่ในทางตรง
ข้ามเพศหญิงกลับสะพายกระเป๋าท่ีมีน�้ำหนักมากกว่าเพศชาย (น�้ำหนัก
กระเป๋าของเพศหญิงและเพศชาย เท่ากับ 4.22 และ 4.08 กิโลกรัม  
ตามล�ำดับ) อีกทั้งเหตุผลทางสรีรวิทยาของนักเรียนที่ก�ำลังเข้าสู่วัยรุ่น 
ลักษณะโครงร่างและกล้ามเนื้อมีการเจริญเติบโตรวดเร็ว เริ่มแสดง 
ความแข็งแรงแตกต่างระหว่างเพศ โดยในเพศชายมมีดักล้ามเนือ้ทีแ่ขง็แรง
กว่าเพศหญิง แต่เมื่อพิจารณาเกณฑ์ยอมรับที่สัดส่วนน�้ำหนักมาตรฐาน 
15% BW พบว่า นักเรียนมีค่าเฉล่ียน�้ำหนักการสะพายกระเป๋าน้อยกว่า 
ค่ามาตรฐาน 

ส�ำหรบัความสมัพนัธ์ระหว่างค่าสดัส่วนตามเกณฑ์น�ำ้หนกัมาตรฐาน 10 
และ 15% BW กับ UMSDs พบว่า น�้ำหนักกระเป๋าที่เกินค่ามาตรฐาน 
ไม่มคีวามสมัพนัธ์กบั UMSDs ผลดงักล่าวยงัขดัแย้งกบัทฤษฎแีละงานวจิยั
หลายฉบบั1,9,17 แต่พบว่ามคีวามคล้ายกบั Dockrell7 คอื เมือ่แบ่งน�ำ้หนกั
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มาตรฐานเป็น 10, 15 และ 20% BW ไม่มีความสมัพนัธ์กบัอาการปวดหลัง 
และ Dockrell3 รายงานว่า มีข้อมลูน้อยทีแ่สดงถงึความสมัพันธ์ของอาการ
ปวดในอวัยวะส่วนนี้ ดังนั้นอาการ UMSDs จากการสะพายกระเป๋า 
เป็นประเด็นที่ควรติดตามเฝ้าระวังต่อไป เพื่อให้ได้ข้อมูลที่ชัดเจนยิ่งขึ้น  
แต่เมื่อพิจารณาระยะเวลาการสะพายกระเป๋า พบว่า นักเรียนมีระยะเวลา
การสะพายกระเป๋านานขึ้นมีโอกาสเสี่ยงต่อ UMSDs ในอวัยวะคอ ไหล ่
และหลังส่วนบน นักเรียนที่สะพายกระเป๋ามากกว่า 20 นาที มีโอกาส 
ปวดคอ ไหล่ และหลังส่วนบนมากกว่านักเรียนที่สะพายกระเป๋าน้อยกว่า 
10 นาที เป็น 3.3,  14.5  และ 4.6 เท่า ตามล�ำดับ เป็นไปในแนวทางเดียว
กบัการศกึษาของ Zhi16 พบว่า ความถีแ่ละระยะเวลาในการสะพายกระเป๋า
มีความสัมพันธ์กับอาการปวดคอและไหล่ ซึ่งสอดคล้องกับค่าแนะน�ำ 
ระยะเวลาการสะพายกระเป๋าของ Dockrell7 พบว่า ระยะเวลาการสะพาย
ที่มากกว่า 5 นาที มีความเสี่ยงต่ออาการปวดหลังได้ 

จากผลของการศึกษาอาจเป็นไปได้ว่า ความผิดปกต ิUMSDs ของ
กลุ่มนักเรียน นอกจากเกิดจากน�ำ้หนักของกระเป๋าที่สะพาย ยังเกิดข้ึนได้
จากหลายปัจจยัท่ีเป็นสาเหตรุ่วมกนั เช่น ความเหมาะสมของเก้าอีแ้ละโต๊ะ
ในขณะที่นักเรียนนั่ง การปวดเมื่อยจากการเล่นกีฬา หรือรูปแบบชีวิตของ
นักเรียน เป็นต้น ซึ่งควรมีการศึกษาต่อไป แต่ประเด็นในการศึกษาครั้งนี้ 
พบว่า นักเรียนมากกว่า 4 ใน 5 มีความชุกของความผิดปกติ UMSDs  
ซึง่มากกว่าการศึกษาของต่างประเทศหลายฉบบั และไม่ว่ากระเป๋านกัเรยีน
มนี�ำ้หนกัเท่าใด แต่ระยะเวลาการสะพายกระเป๋ามากกว่าทีม่คีวามสัมพนัธ์
กับ UMSDs หากสะพายกระเป๋านานมากกว่า 20 นาทีต่อวัน มีโอกาส
เสี่ยงต่อความผิดปกติ UMSDs มากกว่าระยะเวลาการสะพายกระเป๋า 
10-20 นาทีต่อวัน และน้อยกว่า 10 นาทีต่อวัน ดังนั้นข้อแนะน�ำส�ำหรับ
นักเรียนควรลดระยะเวลาการสะพายกระเป๋า และหากต้องยืนรอหรืออยู่
บนรถโดยสารควรวางกระเป๋าไว้กับพื้น ข้อแนะน�ำส�ำหรับการออกแบบ
กระเป๋า ควรมีโครงฐานส�ำหรับวางให้กระเป๋าอยู่ในแนวตั้ง โดยพื้นกระเป๋า
อาจจะไม่สมัผสักบัพ้ืน และข้อแนะน�ำส�ำหรบัโรงเรยีนควรมชีัน้วางกระเป๋า
ส�ำหรับนักเรียน เมื่อมีการเปลี่ยนห้องเรียน นักเรียนควรถือเฉพาะหนังสือ 
สมุดหรืออุปกรณ์การเรียนเท่านั้น โดยไม่ต้องสะพายตลอดเวลา อีกทั้ง
กระทรวงศึกษาธิการควรก�ำหนดรูปแบบกระเป๋าท่ีเป็นขนาดโครงสร้าง
มาตรฐานหลักให้เหมาะสมกับสัดส่วนมาตรฐานเฉลี่ยของนักเรียนไทย

ข้อจ�ำกัดในงานศึกษา เป็นเพียงการศึกษาในโรงเรียนแห่งหนึ่ง  
ที่มีกระเป๋าในรูปแบบคล้ายกันทั้งโรงเรียน ดังนั้นในการน�ำไปใช้เป็นเพียง
การอนุมานถึงลักษณะของกระเป๋าที่เป็นสายผ้าแบบแบน ในครั้งถัดไป 
ควรมกีารศกึษาให้ครอบคลุมและเปรียบเทียบระหว่างกระเป๋าในหลายรปูแบบ 
เช่น กระเป๋าถือ กระเป๋าสายผ้าแบบกลม เป็นต้น รวมทั้งศึกษาปัจจัย
ครอบคลุมกิจวัตรประจ�ำวันของนักเรียนที่อยู่ในโรงเรียนที่อาจส่งผลต่อ
ความผิดปกติ UMSDs เช่น การใช้คอมพิวเตอร์ เครื่องมืออิเล็กทรอนิกส์ 
และต�ำแหน่งการมองกระดาน เป็นต้น ท�ำให้ได้ข้อมูลสาเหตุความเสี่ยง 
ร่วมกับการสะพายกระเป๋าได้ดีขึ้น
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