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Abstract 
This cross-sectional analytical study aimed 

to investigate factors associated with abnormalities 
of the skeletal and muscular systems among 4 th 
year students in the Bachelor of Public Health 
Program (Dental Public Health), Sirindhorn College 
of Public Health, Praboromarajchanok Institute. 
The sample consisted of 93 participants from seven 
colleges. The research tool was a self-administered 
questionnaire consisting of 4 parts: personal factors 
(gender, BMI, exercise index), physical factors, 
the Suanprung Stress Test, and musculoskeletal 
disorders by body part (Modified Standardised 
Nordic Questionnaires). The tool underwent 
reliability testing and a pilot test (Cronbach’s alpha 
coefficient = 0.892). Data were analyzed using 
analytical statistics, including percentage, mean, 
frequency, and standard deviation, as well as 
Chi-square and Fisher's exact tests. 
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Results showed that 92.5% of participants 
had musculoskeletal system abnormal it ies 
in at least one body part within the last 6 months. 
The highest prevalences of musculoskeletal 
disorders were neck, shoulder, and upper back 
pain, at 79.6%, 75.3%, and 74.2%, respectively. 
Gender was statistically significantly related to wrist 
a n d  h a n d  p a i n .  B o d y  m a s s  i n d e x  ( B M I ) 
was statistically significantly associated with wrist 
and hand, knee, as well as ankle and foot pain. 
The exercise index was statistically significantly 
correlated with upper back pain. The dental 
working environment was statistically significantly 
associated with elbow, wrist and hand, knee, 
as well as ankle and foot pain (p <0.05). In contrast, 
posture and behavior in dental work and stress 
were not statistically significantly associated 
with musculoskeletal disorders. 

This research suggests that institutes should 
promote good ergonomics and suitable dental 
working environments for students in the Bachelor 
of Dental Public Health Program. Moreover, 
students should control their BMI and exercise 
r e g u l a r l y  t o  p r o t e c t  t h e m s e l v e s  f r o m 
musculoskeletal disorders. 
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บทคัดย่อ 
การศึกษาว ิจ ัยคร ั ้งน ี ้ เป ็นการว ิจ ัยเช ิง ว ิเคราะห์ 

แบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional analytical study) 
เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความผิดปกติของระบบ
โครงร่างและกล้ามเนื ้อในนักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุข 
ศาสตรบ ัณฑ ิต สาขาว ิชาท ันตสาธารณส ุข ว ิทยาลัย 
การสาธารณสุขสิรินธร ชั้นปีที่ 4 สถาบันพระบรมราชชนก 
กลุ่มตัวอย่าง จำนวน 93 คน จากวิทยาลัยทั้งหมด 7 แห่ง 
เครื่องมือวิจัยใช้แบบสอบถาม ประกอบด้วย 4 ส่วน ได้แก่ 
ข้อมูลส่วนบุคคลทั่วไป ข้อมูลด้านการทำงานทางทันตกรรม 
ข้อมูลด้านความเครียด และข้อมูลเกี ่ยวกับความผิดปกติ  
ของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ ผ่านการตรวจสอบความน่าเชือ่ถือ
และคุณภาพเครื่องมือ (Try out) และค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา
ของครอนบาค เป็น 0.892 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ  
เชิงวิเคราะห์ ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
และสถิติเชิงอนุมาน ได้แก่ การทดสอบไคสแควร์ และการทดสอบ
ของฟิชเชอร์ 

การศึกษาพบว่ากลุ่มตัวอย่าง ร้อยละ 92.5 มีความผิดปกติ
ของระบบโครงร่างและกล้ามเนื ้ออย่างน้อย 1 ตำแหน่ง
ในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมาจนถึงปัจจุบัน โดยพบมากที ่สุด
บริเวณคอ ร้อยละ 79.6 รองลงมาพบที่ไหล่ ร้อยละ 75.3 
และหลังส่วนบน ร้อยละ 74.2 โดยเพศมีความสัมพันธ์ 
กับบริเวณข้อมือและมือ ดัชนีมวลกายมีความสัมพันธ์  
กับบริเวณข้อมือและมือ เข่า ข้อเท้าและเท้า ดัชนีการออกกำลังกาย
มีความสัมพันธ์กับบริเวณหลังส่วนบน สภาพแวดล้อมในการทำงาน
ทางทันตกรรมมีความสัมพันธ์กับบริเวณข้อศอก ข้อมือ 
และมือ เข่า ข้อเท้าและเท้า อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ  
(p-value <0.05) ในการศึกษาครั้งนี้พบว่าปัจจัยที่ไม่พบ
ความส ัมพ ันธ ์ ก ับความผ ิดปกต ิของระบบโครงร ่ า ง 
และกล้ามเนื้อ ได้แก่ ท่าทางและพฤติกรรมในการทำงาน 
ทางทันตกรรม และความเครียด 
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นอกจากนี้นักศึกษาควรควบคุมดัชนีมวลกาย และออกกำลังกาย
อย่างสม่ำเสมอ เพื่อป้องกันความผิดปกติของระบบโครงร่าง
และกล้ามเนื้อ 
 

คำสำคัญ: การออกกำลังกาย, ความผิดปกติของระบบ 
โครงร่างและกล้ามเนื้อ, ดัชนีมวลกาย, 
นักศึกษาทันตสาธารณสุขวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร, 
สภาพแวดล้อมในการทำงาน 

 

ผู้รับผิดชอบบทความ 
พฤษพร เกียรติ์เกริกไกร 
อีเมล: Prudsaporn@scphc.ac.th 
วันที่ได้รับบทความ: 5 กุมภาพันธ์ 2569 
วันที่แก้ไขบทความ: 12 มีนาคม 2569 
วันที่ตอบรับบทความ: 8 เมษายน 2569 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



[36] 
วารสารทันตาภิบาล ปีท่ี 37 ฉบับท่ี 1 มกราคม - มิถุนายน 2569 

 

Thai Dental Nurse Journal Vol.37 No.1 January - June 2026 

บทนำ 
องค์การอนามัยโลก (WHO)1 กล่าวว่าความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ ก่อให้เกิดอาการ

เจ็บปวดทำให้ประสิทธิภาพการทำงานของกล้ามเนื้อและกระดูกลดลง และมีความเกี่ยวข้องตลอดช่วงชีวิต  
ทั้งในผลกระทบระยะสั้นและผลกระทบระยะยาว และความชุกของภาวะนี้จะเพ่ิมขึ้นตามช่วงอายุ และได้ให้คำจำกัดความ 
คำว่า โรคระบบโครงร่างและกล้ามเนื ้อที ่เกิดเนื่องจากการทำงาน (Work-related musculoskeletal 
disorders : WMSDs) เป็นกลุ่มที่มีอาการผิดปกติจากการเจ็บปวดของกล้ามเนื้อ เอ็น หรือเส้นประสาท 
ที่เกิดขึ้นจากการทำงาน มีการศึกษาวิจัยและอ้างอิงจำนวนมาก2-6 ที่ศึกษาพบว่า ทันตบุคลากรเป็นกลุ่มที่มี
ความเสี่ยงสูงที่จะเกิดโรคจากการปฏิบัติงาน เช่น โรคระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ โรคทางสายตา และปัญหา
ด้านจิตใจ 

จากการศึกษาทบทวนวรรณกรรม พบว่าความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อในบุคลากร  
ทันตกรรมและนักศึกษาที่เกี่ยวข้องกับงานทันตกรรม เป็นปัญหาที่พบได้บ่อย โดยมีความสัมพันธ์กับลักษณะ
การทำงานทางทันตกรรมที่ต้องทำงานซ้ำ ๆ ในพื้นที่จำกัด การทำงานในท่าทางที่ไม่เหมาะสมหรือไม่สมดุล  
เป็นเวลานาน รวมถึงสภาพแวดล้อมการทำงานที่ไม่ถูกหลักการยศาสตร์ นอกจากนี้ยังพบว่าปัจจัยส่วนบุคคล 
เช่น อายุ เพศ ความเครียด ดัชนีมวลกาย และการออกกำลังกาย มีความสัมพันธ์กับการเกิดความผิดปกติ  
ของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ การศึกษาของ ศุภณัฐ วีระอาชากุล และ วิลาวัลย์ วีระอาชากุล7 พบว่าสถิติ
ข้อมูลอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อของนักศึกษาทันตแพทย์ชั้นคลินิก มหาวิทยาลัยขอนแก่น 
มีอัตราความชุกของการเกิดโรคระบบโครงร่างและกล้ามเนื ้อ ร้อยละ 95.3 พบมากที่สุดบริเวณคอ ไหล่ 
และหลังส่วนบน การศึกษาของเสมอจิต พิธพรชัยกุลและคณะ8 พบว่าเพศหญิงมีความเสี่ยงต่อการเกิดความผิดปกติ
ของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อมากกว่าเพศชาย เนื่องจากเพศชายมีโครงสร้างกระดูกที่แข็งแรงมากกว่า  
เพศหญิง นอกจากนี้ การศึกษาทางระบาดวิทยา9 ชี้ว่า ภาวะน้ำหนักเกินร่วมกับการทำงานที่ต้องใช้แรงมือซ้ำ ๆ 
เป็นเวลานาน สามารถเพิ่มความเสี่ยงและความรุนแรงของโรคซึ่งเกี่ยวข้องกับการกดทับเส้นประสาทบริเวณ
ข้อมือได้มากขึ้น สอดคล้องการศึกษาของ Lietz et al.10 ที่ได้ทำการทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบ 
และวิเคราะห์เชิงอภิมาน พบว่า ความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื ้อในบุคลากรทันตกรรม  
มีความสัมพันธ์กับท่าทางการทำงานที่ไม่เหมาะสม การทำงานซ้ำ ๆ ชั่วโมงการทำงานที่ยาวนาน เพศหญิง 
อายุที่เพ่ิมข้ึน และการขาดการออกกำลังกาย โดยอาการมักพบบริเวณคอ ไหล่ และหลัง 

ทั้งนี้ นักศึกษาสาขาวิชาทันตสาธารณสุขชั้นปีที่ 4 วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร สถาบันพระบรมราชชนก 
ทั้ง 7 วิทยาลัย เป็นบุคลากรทันตกรรมชั้นปีที่ปฏิบัติงานทางคลินิกและทำหัตถการกับผู้ป่วยจริง จึงมีโอกาส
สัมผัสปัจจัยเสี่ยงที่อาจนำไปสู่ความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อจากการปฏิบัติงานทางทันตกรรม 
อย่างไรก็ตาม ยังพบว่ามีข้อมูลการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับนักศึกษากลุ่มนี้ค่อนข้างจำกัด ดังนั้น จากการทบทวน
วรรณกรรมและผลการศึกษาที่เกี่ยวข้องที่ผ่านมา จึงเป็นเหตุผลสำคัญที่นำไปสู่การศึกษาประเด็นดังกล่าว  
ในครั้งนี้ โดยจุดมุ่งหมายที่สำคัญคือเพ่ือให้ได้ข้อมูลที่นำไปสู่การหาแนวทางในการป้องกัน เพ่ือลดความความเสี่ยง
ที่เกิดจากความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อต่อไป 
วัตถุประสงค์งานวิจัย 

เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อในนักศึกษาหลักสูตร
สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาทันตสาธารณสุข วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร ชั้นปีที่ 4 สถาบัน 
พระบรมราชชนก 
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วัสดุและวิธีการ 
1. รูปแบบการวิจัย 

การศึกษาวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงวิเคราะห์แบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional analytical study) 
ดำเนินการวิจัยในช่วงเวลา วันที่ 12 มีนาคม 2567 ถึง 7 ตุลาคม 2567 

2. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากรในการศึกษาครั้งนี้ คือ นักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาทันตสาธารณสุข 

วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร ชั้นปีที่ 4 สถาบันพระบรมราชชนก ทั้งหมด 7 วิทยาลัย จำนวน 283 คน 
โดยใช้วิธีการคำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่างด้วยโปรแกรมสำเร็จรูป G*POWER (Version 3.1.9.6 Universität Kiel, 
Germany) โดยกำหนดค่าประมาณขนาดอิทธิพล (Effect size) เท่ากับ 0.3 ซึ่งเป็นค่าระดับปานกลาง 
สำหรับการทดสอบความสัมพันธ์ด้วยสถิติ Pearson’s correlation เพิ่ม Over sampling ร้อยละ 10 
ดังนั้น ในการวิจัยนี้มีกลุ่มตัวอย่างจำนวน 93 คน โดยมีการสุ่มตัวอย่างแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage 
sampling) ประกอบด้วยนักศึกษาจากวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดขอนแก่น จำนวน 27 คน, 
วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดชลบุรี จำนวน 23 คน, วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก 
จำนวน 23 คน และวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดยะลา จำนวน 20 คน 

เกณฑ์คัดผู้วิจัยเข้าร่วมโครงการ ได้แก่ นักศึกษาที่ลงนามในหนังสือยินยอมเข้าร่วมงานวิจัย นักศึกษา  
ที่ไม่มีโรคประจำตัวที่เกี่ยวข้องกับระบบโครงการร่างและกล้ามเนื้อ และไม่เคยได้รับอุบัติเหตุหรือมีประวัติ  
การผ่าตัดที่ส่งผลต่อระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ และมีผลต่อการทำงาน 

เกณฑ์คัดผู ้ว ิจ ัยออกจากโครงการ ได้แก่ นักศึกษาที ่ไม ่สามารถตอบแบบสอบถามจนเสร ็จสิ้น  
และถอนตัวออกจากการวิจัยกลางคัน 

3. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
เครื่องมือที ่ใช้ในการวิจัยครั ้งนี ้ คือ แบบสอบถาม ประกอบด้วย 4 ส่วน คือ 1) ปัจจัยส่วนบุคคล  

ได้แก่ เพศ ดัชนีมวลกาย11 โรคประจำตัว ประสบการณ์การได้ร ับการผ่าตัดเกี ่ยวกับระบบโครงร่าง  
และกล้ามเนื้อ การออกกำลังกาย และดัชนีการออกกำลังกาย 2) ปัจจัยด้านการกายภาพการทำงานทางทันตกรรม 
โดยแบ่งเป็น 2 ด้าน ได้แก่ ท่าทางและพฤติกรรมในการทำงานทางทันตกรรม และสภาพแวดล้อมในการทำงาน
ทางทันตกรรม 3) ข้อมูลด้านความเครียด เป็นแบบประเมินความเครียดด้วยตนเองสวน 4) ข้อมูลเกี่ยวกับ
ความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื ้อ ได้ปรับปรุงมาจากแบบประเมิน Standard nordic 
questionnaire ของ Kuorinka et al.12 

ในการตรวจสอบคุณภาพความตรงเชิงเนื้อหาของการวิจัยครั้งนี้ แบบสอบถามที่สร้างขึ้นมีจำนวน 69 ข้อ 
เนื่องจากผู้วิจัยได้ใช้แบบสอบถามดัชนีกิจกรรมออกกำลังกายของสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง13 จำนวน 5 ข้อ 
และแบบประเม ินความเคร ียดด ้วยตนเองสวนปร ุง (Suanprung stress test -20,  SPST-20) 
จากกรมสุขภาพจิต14 จำนวน 20 ข้อ โดยไม่ได้ปรับปรุงหรือแก้ไขใดๆ และการทดสอบความเที่ยงของเครื่องมือ
ในนักศึกษาทันตสาธารณสุข วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดอุบลราชธานี ชั้นปีที่ 4 จำนวน 30 คน
และค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s AIpha Coeffcient) ของ Reliabillity เท่ากับ 0.892 
(Cronbach’s aIpha >0.70) 

การศึกษานี้ให้คำนิยามของความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ คือ อาการปวด เจ็บ เมื่อย 
เคล็ด ตึงที่ตำแหน่งใดตำแหน่งหนึ่งหรือหลายตำแหน่งของบริเวณ คอ ไหล่ ข้อศอก ข้อมือและมือ หลังส่วนบน 
หลังส่วนล่าง สะโพก เข่า ข้อเท้าและเท้า ทั้งนี้หากมีอาการผิดปกติอย่างน้อยหนึ่งตำแหน่งถือว่ามีความผิดปกติ
ของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ 
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4. การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ 
1) สถิติเชิงวิเคราะห์ (Analytical statistics) ใช้สำหรับการวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป ปัจจัยส่วนบุคคล 

ได้แก่ เพศ ดัชนีมวลกาย การออกกำลังกาย ปัจจัยทางกายภาพ ได้แก่ ท่าทางและพฤติกรรมในการทำงาน  
ทางทันตกรรม สภาพแวดล้อมในการทำงานทางทันตกรรม และ ความเครียด โดยสถิติที่ใช้คือ ความถี่ ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

2) สถิติอนุมาน (Analytical statistics) ใช้สำหรับวิเคราะห์หาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความผิดปกติ
ของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อในนักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาทันตสาธารณสุข 
วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร ชั้นปีที่ 4 สถาบันพระบรมราชชนก โดยใช้การทดสอบไคสแควร์ (Chi-square test) 
และการทดสอบของฟิชเชอร์ (Fisher's exact test) วิเคราะห์หาปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยทางกายภาพ 
และความเครียดที่มีความสัมพันธ์กับความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ 
การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 

งานวิจัยนี้ได้รับการรองรับจริยธรรมจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร 
จังหวัดชลบุรี เลขที่ COE.SCPHC.NO.2024/025 เมื่อวันที่ 19 สิงหาคม 2567 
ผลการศึกษา 

ข้อมูลทั่วไปและลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง 
ปัจจัยส่วนบุคคล กลุ่มตัวอย่าง คือ นักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาทันตสาธารณสุข 

วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร ชั้นปีที่ 4 สถาบันพระบรมราชชนก จำนวน 93 คน เป็นเพศชาย ร้อยละ 7.5 
เป็นเพศหญิง ร้อยละ 92.5 นักศึกษาส่วนใหญ่มีค่าดัชนีมวลกายตามเกณฑ์ (18.5 -22.9 กิโลกรัม/เมตร2) 
ร้อยละ 38.7 นักศึกษาส่วนใหญ่ไม่ออกกำลังกาย ร้อยละ 52.7 และออกกำลังกาย ร้อยละ 47.3 เมื่อพิจารณา
ตามดัชนีการออกกำลังกาย พบว่ามีการออกกำลังกายน้อยมาก ร้อยละ 37.6 (ดังตารางที่ 1) 
 

ตารางท่ี 1 ข้อมูลทั่วไปแสดงจำนวน ร้อยละ ของกลุ่มตัวอย่างจำแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล (n = 93) 
Table 1 Number and percentage of participants classified by personal factors (n = 93) 
 

Personal factors Number Percentage 
Sex   

Male 7 7.5 
Female 86 92.5 

Body mass index (BMI)   
<18.5 34 36.6 
18.5-22.9 36 38.7 
23.0-24.9 7 7.5 
25.0-29.9 10 10.8 
>30.0 6 6.5 
𝑥̅ = 21.19, S.D. = 4.76, Max = 41.14, Min = 15.24 
Underlying disease   

No underlying disease 91 97.8 
Underlying disease 2 2.2 
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Personal factors Number Percentage 
- Gastric disease 1 1.1 
- Thyroid disease,  

Hypertension 
and drug allergy 

1 1.1 

History of medication use affecting the musculoskeletal system 
Yes 0 0.0 
No 93 100.0 

Exercise   
No exercise 49 52.7 
Exercise 44 47.3 

- <15 points 35 37.6 
- 15-24 points 5 5.4 
- 24-40 points 2 2.2 
- 41-60 points 2 2.2 
- >60 points 0 0.0 

𝑥̅ = 9.93, S.D. = 13.702, Max = 60, Min = 0 
 

ปัจจัยทางกายภาพ 1) ท่าทางและพฤติกรรมในการทำงานทางทันตกรรม ขณะให้บริการทางทันตกรรม
ของนักศึกษาส่วนใหญ่ปรับเก้าอี้ผู ้ป่วยให้อยู่ในระดับความสูงที่เหมาะสมของผู้ปฏิบัติงาน ร้อยละ 66.7 
โดยรวมนักศึกษาส่วนใหญ่มีท่าทางและพฤติกรรมในการทำงานปฏิบัติได้ดี ร้อยละ 95.6 2) สภาพแวดล้อม 
ในการทำงานทางทันตกรรม ภายในคลินิกทันตกรรมของนักศึกษาส่วนใหญ่มีอุปกรณ์ป้องกันความปลอดภัย
ขณะทำงาน เช่น Face shield ชุดคลุมปฏิบัติงาน ร้อยละ 88.2 โดยรวมสภาพแวดล้อมในการทำงาน 
ทางทันตกรรมอยู่ในระดับดี ร้อยละ 49.5 ความเครียด ในระยะเวลา 6 เดือนที่ผ่านมา พบว่าความเครียด 
ของนักศึกษาส่วนใหญ่มีความเครียดระดับรุนแรง ร้อยละ 45.2 

ความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ และปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความผิดปกติของระบบ
โครงร่างและกล้ามเนื้อ ในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา พบว่าส่วนใหญ่มีความผิดปกติที่บริเวณคอ ร้อยละ 79.6 
รองลงมาเป็นบริเวณไหล่ ร้อยละ 75.3 หลังส่วนบน เป็นร้อยละ 74.2 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูลด้านปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ  
ทั้ง 9 บริเวณ พบว่าปัจจัยส่วนบุคคล เพศมีความสัมพันธ์กับบริเวณข้อมือและมือ (P = 0.013) ดัชนีมวลกาย 
มีความสัมพันธ์กับบริเวณข้อมือและมือ (P = 0.032) เข่า (P = 0.004) ข้อเท้าและเท้า (p-value <0.001) 
และดัชนีการออกกำลังกายมีความสัมพันธ์กับบริเวณหลังส่วนบน (P = 0.004) ส่วนปัจจัยทางกายภาพ 
สภาพแวดล้อมในการทำงานทางทันตกรรมมีความสัมพันธ์กับบริเวณข้อศอก (P = 0.030) ข้อมือและมือ 
(P = 0.035) เข่า (P = 0.001) ข้อเท้าและเท้า (P = 0.017) แต่ท่าทางและพฤติกรรมในการทำงาน 
ทางทันตกรรมไม่พบความสัมพันธ์กับอวัยวะทุกบริเวณ และความเครียด ไม่พบความสัมพันธ์กับอวัยวะ  
ทุกบริเวณ (ดังตารางที่ 2) 
 
 



[40] 
วารสารทันตาภิบาล ปีท่ี 37 ฉบับท่ี 1 มกราคม - มิถุนายน 2569 

 

Thai Dental Nurse Journal Vol.37 No.1 January - June 2026 

ตารางท่ี 2 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยกับบริเวณท่ีมีอาการผิดปกติของระบบโครงร่าง 
และกล้ามเนื้อ ในนักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต 
สาขาวิชาทันตสาธารณสุขวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร 
ชั้นปีที่ 4 สถาบันพระบรมราชชนก (n = 93) 

Table 2 Association between factors related to area of symptoms in musculoskeletal  
disorders of 4th year students of the bachelor of public health program, 
majoring in dental public health, at sirindhorn college of public health 
(n = 93) 

 

 
Area 

Variable 

p-value 
Neck Shoulder Elbow Hand 

& 
Wrist 

Upper 
back 

Lower 
back 

Hip Knee Ankle 
and 
foot 

Sex 0.630 0.360 1.000 0.013* 1.000 0.420 0.420 0.100 0.430 
BMI 0.310 0.910 0.910 0.032* 0.210 0.220 0.210 0.004* <0.001* 
Exercise 1.000 0.310 0.080 0.360 0.760 0.990 0.690 0.580 0.310 
Exercise index 0.320 0.070 0.790 0.520 0.004** 0.370 0.660 1.000 0.380 
Postures and 
behaviors during 
dental work 

0.080 0.120 1.00 1.000 0.270 0.270 0.400 1.000 1.000 

Environment during 
dental work 

0.470 0.150 0.030** 0.035* 0.270 0.140 0.200 0.001** 0.017** 

Stress  0.150 0.260 0.890 0.430 0.060 0.860 0.270 0.054 0.340 
*p-value <0.05 
**Fisher’s exact test 

 

บทวิจารณ์ 
การศึกษาพบว่ากลุ่มตัวอย่างร้อยละ 92.5 มีความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ออย่างน้อย 

1 ตำแหน่งในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมาจนถึงปัจจุบัน โดยพบมากที่สุดบริเวณคอ ไหล่ และหลังส่วนบน : ซึ่งพบ
ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ออย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value <0.05) ได้แก ่

เพศ มีความสัมพันธ์กับบริเวณข้อมือและมือ (P = 0.013) เนื่องจากเพศหญิงมีกล้ามเนื้อที่เล็กกว่าเพศชาย 
ส่งผลต่อการทำงานที่ต้องใช้แรงมาก เช่น การถอนฟันที่ต้องออกแรงมากกว่าเพศชาย จึงทำให้เกิดอาการปวด
ได้มากกว่า สอดคล้องกับการศึกษาของเสมอจิต พิธพรชัยกุลและคณะ8 พบว่าเพศหญิงมีความเสี่ยงต่อการเกิด
ความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อมากกว่าเพศชาย 

ดัชนีมวลกาย ซึ่งมีความสัมพันธ์กับบริเวณเข่า (P = 0.004) ข้อเท้าและเท้า (p-value <0.001) 
เนื่องจากนักศึกษาที่มีน้ำหนักเกินจะสร้างแรงกดมากขึ้นบริเวณเข่า ข้อเท้า และเท้า เช่น การเหยียบ Foot switch 
ที่ต้องใช้แรงจากเข่า ข้อเท้า และเท้า นอกจากนี้ ดัชนีมวลกายยังมีความสัมพันธ์กับอาการบริเวณข้อมือและมือ 
(P = 0.032) เนื่องจากน้ำหนักเกินสามารถเสี่ยงต่อการเกิดโรคการกดทับเส้นประสาทบริเวณข้อมือ (Carpel 
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tunnel syndrome - CTS) จากการทำงานท่าทางซ้ำ ๆ ระยะเวลานาน การศึกษาของ Johnston et al.15 
พบว่าดัชนีมวลกายที่เพิ่มขึ้นสัมพันธ์กับความชุกของโรคข้อเข่าเสื่อม งานวิจัยเชิงเมตาวิเคราะห์ 16 พบว่า 
การมีน้ำหนักเกินและภาวะอ้วนสัมพันธ์กับความเสี่ยงที่สูงขึ้นของ CTS โดยน้ำหนักเกินเพิ่มโอกาสเกิด CTS 
ประมาณ 1.5 เท่าเมื่อเทียบกับผู้มีน้ำหนักปกติ และการเพิ่มค่าดัชนีมวลกายทุก 1 หน่วยจะเพิ่มความเสี่ยง  
ของ CTS ประมาณ ร้อยละ 7.4 นอกจากนี้ การศึกษาทางระบาดวิทยา9ชี้ว่า ภาวะน้ำหนักเกินร่วมกับการทำงาน
ที่ต้องใช้แรงมือซ้ำ ๆ เป็นเวลานาน สามารถเพิ่มความเสี่ยงและความรุนแรงของโรคซึ่งเกี่ยวข้องกับการกดทับ
เส้นประสาทบริเวณข้อมือได้มากขึ้น 

ดัชนีการออกกำลังกาย ซึ่งมีความสัมพันธ์กับบริเวณหลังส่วนบน (P = 0.004) เนื่องจากนักศึกษาส่วนใหญ่
ไม่ออกกำลังกาย หรือออกกำลังกายไม่เพียงพอ ส่งผลให้กล้ามเนื้อไม่แข็งแรงและเกิดความผิดปกติของระบบ
โครงร่างและกล้ามเนื้อ การศึกษาของนิอัสมา สือนิ และคณะ17 พบว่า การออกกำลังกายมีความสัมพันธ์ 
กับอาการปวดคอ ไหล่ และหลังในทันตบุคลากร โดยทันตบุคลากรที่มีอาการปวดกล้ามเนื้อส่วนใหญ่ไม่เคย
ออกกำลังกาย หรือออกกำลังกายน้อยกว่า 3 วัน/สัปดาห์ 

สภาพแวดล้อมในการทำงาน ในงานทันตกรรมมีความสัมพันธ์กับบริเวณข้อศอก (P = 0.030) 
ข้อมือและมือ (P = 0.035) เข่า (P = 0.001) ข้อเท้าและเท้า (P = 0.017) เนื่องจากการทำงานในพื้นที่แคบ
และการควบคุมท่าทางที่ยากมักทำให้เกิดความเมื่อยล้าของกล้ามเนื้อจากการอยู่ในท่าทางที่ไม่เหมาะสม 
การศึกษาของสุนิสา ชายเกลี้ยงและรัชติญา นิธิธรรมธาดา18 พบว่าแสงสว่างที่ไม่เพียงพอทำให้ทันตบุคลากร
ต้องเพ่งสายตามากเกินไป และความสั่นสะเทือนของเครื่องมือ มีความสัมพันธ์กับการเกิดความผิดปกติ  
ในบริเวณไหล่และหลัง 
สรุป 

จากการศึกษาพบว่ากลุ่มตัวอย่าง ร้อยละ 92.5 มีความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ออย่างน้อย 
1 ตำแหน่งในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมาจนถึงปัจจุบัน โดยพบมากที่สุดบริเวณคอ รองลงมาพบที่ไหล่ และหลังส่วนบน 
โดยเพศมีความสัมพันธ์กับบริเวณข้อมือและมือ (P = 0.013) ดัชนีมวลกายมีความสัมพันธ์กับบริเวณข้อมือ 
และมือ (P = 0.032) เข่า (P = 0.004) ข้อเท้าและเท้า (p-value <0.001) ดัชนีการออกกำลังกาย 
มีความสัมพันธ์กับบริเวณหลังส่วนบน (P = 0.004) สภาพแวดล้อมในการทำงานทางทันตกรรมมีความสัมพันธ์
กับบริเวณข้อศอก (P = 0.030) ข้อมือและมือ (P = 0.035) เข่า (P = 0.001) ข้อเท้าและเท้า (P = 0.017) 
ในการศึกษาครั้งนี้พบว่าปัจจัยที่ไม่มีความสัมพันธ์กับความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ ได้แก่ 
ท่าทางและพฤติกรรมในการทำงานทางทันตกรรม และความเครียด 
ข้อเสนอแนะ 

เนื่องจากงานวิจัยนี้ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ ได้แก่ เพศ 
ดัชนีมวลกาย ดัชนีการออกกำลังกาย สภาพแวดล้อมในการทำงานทางทันตกรรม ดังนั้น 

1. ควรจัดสภาพแวดล้อมในการทำงานทางทันตกรรมให้เหมาะสม ซึ่งจะส่งผลให้ท่าทางและพฤติกรรม
ในการทำงานสามารถปฏิบัติได้ดีข้ึน 

2. นักศึกษาควรควบคุมดัชนีมวลกาย และหมั่นออกกำลังกายสม่ำเสมอ เพ่ือป้องกันตนเองจากความผิดปกติ
ของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ เนื่องจากการปฏิบัติงานทางทันตกรรม 
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