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ปัจจัยด้านการยศาสตร์และอาการผดิปกตใินระบบโครงร่างกล้ามเน้ือ

ในแรงงานหตัถกรรมไม้ไผ่
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บทคัดย่อ

ปัจจัยด้านการยศาสตร์ เป็นปัจจัยอันตรายจากการท�ำงานที่ส่งผลต่อการเกิดอาการผิดปกติในระบบโครงร่าง

กล้้ามเนื้้�อในแรงงานหััตถกรรมไม้้ไผ่่ การวิิจััยเชิิงพรรณนาครั้้�งนี้้�มีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อศึึกษาปััจจััยด้้านการยศาสตร์์และ

อาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อกลุ่่�มแรงงานหััตถกรรมไม้้ไผ่่ จำำ�นวน 159 ราย ในอำำ�เภอดอยสะเก็็ด  

และอำำ�เภอสัันกำำ�แพง จัังหวััดเชีียงใหม่่ รวบรวมข้้อมููลโดยใช้้แบบสััมภาษณ์์ ร่่วมกัับการสัังเกตท่่าทางการทำำ�งาน  

วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา

ผลการวิจยัพบว่า กลุม่ตัวอย่างรับรูก้ารสมัผสัปัจจยัด้านการยศาสตร์ในส่วนของท่าทางการท�ำงานท่ีไม่เหมาะสม 

เช่น ก้มศีรษะขณะท�ำงาน ร้อยละ 100 ก้มโค้งล�ำตัวขณะท�ำงาน ร้อยละ 98.11 นั่งบนพื้น/เก้าอี้ไม่มีพนักพิง ร้อยละ 

96.86 บิดเอี้ยวตัวและนั่งท�ำงานต่อเนื่องมากกว่า 1 ชั่วโมงต่อวัน ร้อยละ 96.23 รวมทั้งการมีท่าทางการท�ำงานซ�้ำ ๆ  

เช่น การออกแรงกระดกข้อมือขึ้น-ลงซ�้ำ ๆ ร้อยละ 74.84 ส่วนการสังเกตท่าทางการท�ำงานโดยแบบประเมินท่าทาง

ของร่่างกายรยางค์์ส่่วนบนอย่่างรวดเร็็ว พบ กลุ่่�มตััวอย่่างมีีความเสี่่�ยงจากท่่าทางการทำำ�งานระดัับ 4 ร้้อยละ 44.02 

ซึ่่�งมีีปััญหาด้้านการยศาสตร์์ ต้้องได้้รัับการปรัับปรุุงงานทัันทีี และระดัับ 3 ร้้อยละ 47.80 ซึ่่�งเริ่่�มมีีปััญหาด้้าน 

การยศาสตร์์ ควรพิิจารณาดำำ�เนิินการปรัับปรุุงงานโดยเร็็ว สำำ�หรัับอาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อของกลุ่่�ม

ตัวอย่างในช่วง 12 เดือนและ 7 วันที่ผ่านมาเท่ากับร้อยละ 86.79 และร้อยละ 57.23 ตามล�ำดับ โดยพบอาการ

ผิดปกติบริเวณหลังส่วนล่างในสัดส่วนสูงสุด (ร้อยละ 49.22 และร้อยละ 44.78)

ผลการวจิยัคร้ังน้ีชีใ้ห้เหน็ว่าพยาบาลอาชวีอนามยัและทมีสหสาขาวชิาชพีทีเ่กีย่วข้องควรตระหนกัถงึความส�ำคญั

ในการสือ่สารความเสีย่งถงึอนัตรายจากการท�ำงานโดยเฉพาะท่าทางการท�ำงาน เพือ่สร้างความตระหนกัในการท�ำงาน

ที่ปลอดภัยและลดอัตราการเกิดอาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อ ตลอดจนส่งเสริมคุณภาพชีวิตการท�ำงาน

ผ่านการพัฒนาโครงการสุขภาพ เพื่อลดความเสี่ยงและส่งเสริมสุขภาพแก่แรงงานหัตถกรรมไม้ไผ่
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Abstract

Ergonomic factors is a significant occupational health hazard resulting in musculoskeletal 

disorders (MSDs) among bamboo handicraft workers. This descriptive study was aim to study 

ergonomic factors and musculoskeletal disorders (MSDs) among 159 bamboo handicraft workers 

in Doi Saket district and San Kamphaeng district, Chiang Mai province. Data were collected using 

the interview form and observation form of working posture. Data analysis was performed using 

descriptive statistics.

The results of study showed that the study sample perceived the exposure of ergonomic 

factors in terms of awkward posture and repetitive posture. These included: neck flexion 100%, 

body bending 98.11%, sitting on the floor or a chair without a backrest 96.86%, body twisting and 

prolong sitting over one hour per day 96.23%, and wrist flexion 74.84%.  Base on RULA, the study 

sample had risk associated with working posture at level 4 (44.02%), which requires an immediate 

action for improvement, and at level 3 (47.80%), which requires action as soon as possible for 

improvement. The rates of musculoskeletal disorders among the study samples during the past 

12 month and 7 day were 86.79% and 57.23% respectively, which was most commonly found in 

the lower back.

The results of this study indicated that occupational and health nurses and other members 

of a multidisciplinary team should recognize the importance of risk communication concerning the 

posture of workers. This is anticipated to raise awareness and reduce the occurrence of musculo-

skeletal disorders. Further, an enhancement of the quality of working life should be addressed 

through the development of a health project to reduce risk and promote health among bamboo 

handicraft workers.

Keywords: Ergonomic Factors, Musculoskeletal Disorders, Bamboo Handicraft Workers

ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา

อาการผิิดปกติิในระบบโครงร่ ่างกล้ ้ามเนื้้�อ  

เป็็นปััญหาด้้านอาชีีวอนามััยที่่�สำำ�คัญที่่�พบได้้บ่่อยในทุุกกลุ่่�ม 

อาชีีพของคนทำำ�งาน ทั้้�งในประเทศที่่�พัฒนาแล้้วและ 

กำำ�ลังพััฒนา นัับเป็็นการเจ็็บป่่วยที่่�เกิิดจากการทำำ�งานที่่�

มีีอุุบััติิการณ์์สููงเป็็นอัันดัับต้้นในระดัับโลก (Dianat, 

Kord, Yahyazade, Karimi, & Stedmon, 2015) 

ประเทศที่่�พัฒนาแล้้ว ดัังเช่่นประเทศสหรััฐอเมริิกา 

มีีรายงานการสำำ�รวจของกระทรวงแรงงานปีี ค.ศ. 2013 

พบว่่า มีีแรงงานที่่�มีอาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่าง 

กล้้ามเนื้้�อ 35.8 รายต่่อ 10,000 คนทำำ�งาน โดยอาการ

ผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อที่่�พบบ่่อย คืือ 

ร่่างกายรยางค์์ส่่วนบน ได้้แก่่ มืือ/ข้้อมืือ แขน และไหล่่ 

32.5 รายต่่อ 10,000 คนทำำ�งาน ร่่างกายรยางค์์ส่่วนล่่าง 

ได้้แก่่ เท้้า/ข้้อเท้้า และเข่่า 24.8 รายต่่อ 10,000 คน 

ทำำ�งาน ซึ่่�งสาเหตุุหลัักเกิิดจากท่่าทางการทำำ�งานที่่�ไม่ ่

เหมาะสม การทำำ�งานซ้ำำ�� ๆ และการยกของหนััก 

(Bureau of Labor Statistics [BLS], 2014) ส่่วนใน 

ประเทศที่่�กำำ�ลังพััฒนา เช่่น ประเทศไทย จากรายงาน 

ของกองทุุนเงิินทดแทน สำำ�นักงานประกัันสัังคม  

พ.ศ. 2556 พบว่่า มีีแรงงานในระบบมีีอาการผิิดปกติิใน

ระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อ 32.2 รายต่่อ 100,000 คนทำำ�งาน  
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โดยมีีสาเหตุุจากท่่าทางการทำำ�งาน และการยกหรืือย้้าย 

ของหนััก (Social Security Office, 2014) สถิิติิดัังกล่่าว 

จะต่ำำ��กว่่าความเป็็นจริิง เนื่่�องจากไม่่รวมอััตราการเจ็็บ 

ป่่วยด้้วยอาการผิดิปกติิดัังกล่่าวในกลุ่่�มแรงงานอกระบบ 

อย่่างไรก็็ดีีจากรายงานทั้้�งต่่างประเทศและในประเทศ 

แสดงให้้เห็็นว่่าอาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อ 

ยัังคงเป็็นปััญหาสุุขภาพที่่�สำำ�คัญและพบบ่่อยในวััย 

แรงงาน แต่่ทั้้�งนี้้�อาการผิิดปกติิดัังกล่่าว ส่่วนหนึ่่�งอาจ 

เนื่่�องมาจากการทำำ�งาน ทั้้�งนี้้�ขึ้้�นอยู่่�กับบริิบทการทำำ�งาน 

ของแต่่ละอาชีีพที่่�ส่่งผลต่่อความต่่างของปััจจััยอัันตราย

จากการทำำ�งาน

งานหัตถกรรมไม้ไผ่เป็นกลุ่มอาชีพหนึ่งที่มีความ

เสี่ยงต่ออาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อ โดย 

ประกอบด้วย เครือ่งจกัสาน การสานตะกร้าไม้ไผ่ และงาน

หัตถกรรมโครงร่มและพัด (Chaichanan, Chanprasit, 

& Kaewthummanukul, 2014; Parimalam, 

Balakamakshi, & Ganguli, 2006; Teeratarinphong, 

& Suthakorn, 2014) อีกทั้งงานหัตถกรรมไม้ไผ่ยังเป็น

ส่วนหน่ึงของงานหัตถกรรมไม้ ซึ่งถูกจัดให้เป็นหนึ่งใน 

16 อุตสาหกรรมที่มีความเสี่ยงในการท�ำงาน (Ministry 

of Labor, 2006) จากหลักฐานเชิงประจักษ์ที่ผ่านมา 

ระบุ แรงงานที่ท�ำงานในอุตสาหกรรมเฟอร์นิเจอร์ไม้

ประเทศอิหร่าน มีอาการผิดปกติในระบบโครงร่าง

กล้ามเนือ้ กล่าวคอื แรงงานร้อยละ 39 มอีาการปวดเข่า 

อกีร้อยละ 35.6 และร้อยละ 29.5 มอีาการปวดหลงัและ

ปวดมือ/ข้อมือตามล�ำดับ (Nejad, Choobineh, 

Rahimifard, Haidari, & Tabatabaei, 2013) หรือการ

ศึกษาในประเทศอินเดีย พบแรงงานสานตะกร้าไม้ไผ่ 

ส่วนใหญ่มอีาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนือ้ คือ 

มีอาการปวดหลัง (ร้อยละ 99) ปวดแขน (ร้อยละ 98) 

และปวดไหล่ (ร้อยละ 93) (Parimalam et al., 2006) 

ส่วนการศกึษาในประเทศไทย พบว่า แรงงานสานตะกร้า

ไม้้ไผ่่กว่่าครึ่่�งหนึ่่�งมีีอาการปวดหลััง และปวดไหล่่ 

อีีกร้้อยละ 44.3 มีีอาการปวดข้้อมืือ (Teeratarinphong 

& Suthakorn, 2014) และการศึกึษาของ Chaichanan, 

Chanprasit, and Kaewthummanukul (2014)

ในแรงงานหััตถกรรมโครงร่่ม พบว่่าแรงงานร้้อยละ 

76.52 มีีอาการปวดไหล่่ แขน และมืือ อีีกร้้อยละ 65.04 

มีีอาการปวดหลังั และร้้อยละ 53.98 มีีอาการชามือืหรืือ 

นิ้้�วมืือ จากสถิิติิทั้้�งต่่างประเทศและในประเทศ แสดงให้้

เห็็นว่่าอาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อ ยัังคง 

เป็็นปััญหาสุุขภาพที่่�สำำ�คัญ โดยเฉพาะในกลุ่่� มงาน 

หััตถกรรมไม้้ไผ่่

อาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อในกลุ่ม

แรงงานก่อให้เกิดการสูญเสียทางเศรษฐกิจทั้งทางตรง

และทางอ้้อมต่่อตััวคนทำำ�งาน สถานประกอบการ และ 

ภาครััฐ (Dianat et al., 2015; Habibi, Zare, Haghi, 

Habibi, & Hassanzadeh, 2012) การสูญูเสีียเศรษฐกิิจ 

ทางตรงที่่�สำำ�คัญ ได้้แก่่ การสูญูเสีียทั้้�งรายได้้ที่่�คนทำำ�งาน

งานเสียีจากการหยุดุงาน ค่่าใช้้จ่่ายในการรักัษาพยาบาล 

ค่่าชดเชยในกรณีีเจ็็บป่่วยจากงาน (Dunning et al., 

2010) จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่่า ในปีี ค.ศ. 1999 

ถึึง 2004 ประเทศสหรััฐอเมริิกาต้้องเสีียค่่าใช้้จ่่ายให้้กัับ

แรงงานเฉลี่่�ย 5,130 ดอลลาร์์สหรััฐต่่อราย ในจำำ�นวนนี้้� 

เป็็นค่่ารัักษาพยาบาล 2,924 ดอลลาร์์สหรััฐ และค่่าชดเชย 

การเสีียเวลาจากการเจ็็บป่่วย 2,206 ดอลลาร์์สหรััฐ 

(Dunning et al., 2010) และในปีี ค.ศ. 2007 ประเทศ

สหรััฐอเมริิกาต้้องเสียีค่่าใช้้จ่่ายในการรักัษาพยาบาลผู้้�ที่่�

เจ็็บป่่วยจากอาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อ 

จากการทำำ�งานจำำ�นวน 1.5 หมื่่�นล้้านดอลลาร์์สหรััฐ 

(Bhattacharya, 2014) ส่่วนการสููญเสีียทางอ้้อม ได้้แก่่ 

การหยุุดงานของคนทำำ�งาน ปริิมาณผลผลิิตจากงาน 

ลดลง เสีียค่่าใช้้จ่่ายในการฝึึกอบรมคนทำำ�งานใหม่่ 

(Escorpizo, 2008) จากการรายงานสถิิติิการหยุุดงาน 

เนื่่�องจากอาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อจาก

การทำำ�งานของประเทศสหรััฐอเมริิกา ในปีี ค.ศ. 2013 

พบว่่า แรงงานต้้องหยุุดงานเฉลี่่�ย 11.วััน (BLS, 2014) 

สำำ�หรัับของประเทศไทย ปีี พ.ศ. 2558 กองทุุนเงิิน 

ทดแทน สำำ�นักงานประกัันสัังคมรายงานการเสีียค่่า

ใช้้จ่่ายเฉพาะแรงงานที่่�ประสบอัันตรายหรืือเจ็็บป่่วย 

เนื่่�องจากการทำำ�งาน จำำ�นวน 1,668.71 ล้้านบาท 

โดยเป็็นค่่าทดแทนการเสีียเวลา จำำ�นวน 957.60 ล้้านบาท 



ปัจจัยด้านการยศาสตร์และอาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อ
ในแรงงานหัตถกรรมไม้ไผ่

40 พยาบาลสาร ปีที่ 47 ฉบับที่ 2 เมษายน-มิถุนายน พ.ศ. 2563

และค่่ารัักษาพยาบาล จำำ�นวน 688.29 ล้้านบาท ซึ่่�งใน

ที่่�นี้้�จะรวมอาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อ 

(Social Security Office, 2015) จากความสููญเสีียทาง

ด้้านเศรษฐกิิจสะท้้อน ให้้เห็็นถึึงความจำำ�เป็็นในการป้้อง

กัันอาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อที่่�อาจ 

เกิิดขึ้้�น แต่่ทั้้�งนี้้�ต้้องเข้้าใจถึึงปััจจััยที่่�ก่่อให้้เกิิดอาการ 

ผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อ เพื่่�อนำำ�ไปสู่่�การแก้้ไ

ขปััญหาที่่�สอดคล้้องกัับสภาพการทำำ�งานที่่�แท้้จริิง

อาการผิดปกตใินระบบโครงร่างกล้ามเนือ้เกดิจาก

หลายปัจจยั ได้แก่ ปัจจยัด้านบคุคล ปัจจัยด้านกายภาพ 

และปัจจัยด้านจิตสังคม แต่ปัจจัยที่ส�ำคัญที่เกี่ยว

เนื่องจากงาน คือ ปัจจัยด้านการยศาสตร์ จากหลักฐาน

เชงิประจักษ์ทีผ่่านมาระบวุ่า ปัจจัยด้านการยศาสตร์เป็น

ปัจจยัทีเ่กดิจากสภาพแวดล้อมการท�ำงานและสภาพการ

ท�ำงานที่ไม่เหมาะสมกับคนท�ำงาน ได้แก่ ท่าทางการ

ท�ำงานที่ไม่เหมาะสม การท�ำงานซ�้ำ ๆ การยืนหรือนั่ง

ท�ำงานเป็นเวลานาน การยกของหนัก เคร่ืองมือหรือ

อุปกรณ์ที่ไม่เหมาะสมกับสรีระของคนท�ำงาน และการ

ท�ำงานกับเครื่องมือหรืออุปกรณ์ที่มีความสั่นสะเทือน 

(International Ergonomics Association [IEA], 

2000; Occupational Safety and Health 

Administration [OSHA], 2000) มีรายงานวิจัยพบ 

ปัจจัยการยศาสตร์ดังกล่าวในแรงงานเฟอร์นิเจอร์ไม้

และหััตถกรรมไม้้ไผ่่ โดยเฉพาะการมีีท่่าทางการทำำ�งาน

ที่่�ไม่่เหมาะสม เช่่น การบิิด/หมุุนข้้อมืือ การก้้มหรืือ 

การเอี้้�ยวตััว มีีการทำำ�งานในท่่าทางซ้ำำ�� ๆ  มีีการยืนืหรืือนั่่�ง 

ทำำ�งานในท่่าทางเดิิมเป็็นเวลานานตลอดระยะเวลาของ

การท�ำงาน มีกิจกรรมที่ต้องออกแรงมาก เช่น การยก

ท่อนไม้ทีม่นี�ำ้หนักมาก และการท�ำงานกบัเครือ่งมอืหรอื

อุปกรณ์ที่มีความสั่นสะเทือน ที่ส่งผลต่ออาการผิดปกติ

ในระบบโครงร่างกล้ามเน้ือ (Chaichanan, Chanprasit, 

& Kaewthummanukul, 2014; Nejad et al., 2013; 

Parimalam et al., 2006) มีีการศึึกษาปััจจััยด้้าน 

การยศาสตร์์ในอุตุสาหกรรมเฟอร์์นิิเจอร์์ไม้้ในประเทศตุรุกีี  

พบว่่า คนทำำ�งานมีีท่่าทางการทำำ�งานซ้ำำ�� ๆ ร้้อยละ 68.5 

ทำำ�งานในท่่าทางเดิิมเป็็นเวลานาน ร้้อยละ 55.6 มีีการ 

ยกของหนััก ร้้อยละ 74.1 และทำำ�งานกัับเครื่่�องมืือหรืือ

อุุปกรณ์์ที่่�มีความสั่่�นสะเทืือน ร้้อยละ 15.1 (Soytas, 

2006) สำำ�หรัับประเทศไทย พบว่่า แรงงานที่่�ทำำ�งานใน 

อุุตสาหกรรมเฟอร์์นิิเจอร์์ไม้้มีีท่่าทางการทำำ�งานไม่่ 

เหมาะสม ร้้อยละ 95.0 มีีท่่าทางการทำำ�งานซ้ำำ�� ๆ  ร้้อยละ 

90.4 และการยก/เคลื่่�อนย้้ายของหนััก ร้้อยละ 77.5 

(Sukdee, Chanprasit, & Songkham, 2010) หรืือการ 

ศึึกษาในแรงงานหััตถกรรมโครงร่่ม พบว่่า คนทำำ�งานมีี 

ท่่าทางบิิดเอี้้�ยวตััว ก้้มตััวขณะทำำ�งาน ร้้อยละ 82.3 

มีีการใช้้มืือ/แขนทำำ�งานซ้ำำ�� ๆ  ร้้อยละ 94.3 และนั่่�งกัับพื้้�น 

ตลอดระยะเวลาการทำำ�งาน ร้้อยละ 89.4 (Chaichanan, 

Chanprasit, & Kaewthummanukul, 2014) จากการ 

ศึึกษาที่่�ผ่านมา บ่่งบอกปััจจัยัด้้านการยศาสตร์์เป็็นปััจจัยั 

อัันตรายที่่�สำำ�คัญในแรงงานเฟอร์์นิิเจอร์์ไม้้ ชี้้�ให้้เห็็นความ 

จำำ�เป็็นของการศึึกษาในปััจจััยดัังกล่่าวในกลุ่่�มแรงงาน 

เฟอร์์นิิเจอร์์ไม้้แต่่ละประเภท อาทิิ แรงงานหััตถกรรม 

ไม้้ไผ่่กลุ่่�มโครงร่่มและพััด เพราะปััจจััยด้้านการยศาสตร์์

มีีผลต่่อการเกิิดอาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อ 

คนทำำ�งาน ดัังนั้้�นการประเมิินปััจจััยด้้านการยศาสตร์์จาก 

การทำำ�งาน จึึงมีีความสำำ�คัญ เพื่่�อส่่วนหนึ่่�งเป็็นฐานข้้อมููล 

บ่่งบอกถึึงปััจจััยอัันตรายจากงานที่่�ส่งผลต่่ออาการผิดิปกติิ 

ในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อของแรงงานกลุ่่�มหััตถกรรม 

ไม้้ไผ่่

อาการผดิปกตใินระบบโครงร่างกล้ามเนือ้ หมายถึง 

อาการปวด เมื่อยล้า ตึงกล้ามเนื้อ บวมแดง ชาหรือรู้สึก

เจ็็บแปลบ ที่่�เกิิดขึ้้�นกัับระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�ออัันเนื่่�อง 

มาจากการทำำ�งาน (Canadian Centre for Occupat-

tional Health and Safety, 2005; OSHA, 2000)  

จากการศึึกษาพบว่่าแรงงานที่่�ทำำ�งานในอุุตสาหกรรม 

เฟอร์์นิิเจอร์์ไม้้มีีท่่าทางการทำำ�งานที่่�ไม่ ่เหมาะสม 

ท่่าทางการทำำ�งานซ้ำำ�� ๆ และการยืืนหรืือนั่่�งทำำ�งานเป็็น 

เวลานาน ส่่งผลให้้เกิิดความผิิดปกติิในระบบโครงร่่าง 

กล้้ามเนื้้�อ โดยมีีอาการปวดหลัังส่่วนล่่าง ร้้อยละ 69.17 

มีีอาการปวดไหล่่ ข้้อศอก และแขน ร้้อยละ 64.17 5 

(Sukdee, Chanprasit, & Songkham, 2010)  

ส่่วนการศึึกษาในแรงงานหััตถกรรมโครงร่่ม พบอาการ 
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ปวดไหล่่ แขน ร้้อยละ 76.52 ปวดกล้้ามเนื้้�อหลััง ร้้อยละ 

65.04 และปวดคอ ร้้อยละ 50.44 (Chaichanan, 

Chanprasit, & Kaewthummanukul, 2014)  

การศึึกษาที่่�ผ่ ่ านมาเป็ ็นการรวบรวมข้ ้อมููลจาก 

การสััมภาษณ์์อาการผิดิปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อ

เฉพาะในช่่วง 1 เดืือน ซึ่่�งไม่่ครอบคลุุมอาการผิิดปกติิ 

ในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อที่่�เกิิดขึ้้�นแบบเฉีียบพลััน 

ซึ่่�งมีีอาการในช่่วง 3 เดืือนแรกและแบบเรื้้�อรััง (Walsh 

et al., 2008) โดยอาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่าง 

กล้้ามเนื้้�อแบบเรื้้�อรัังนั้้�นจะเริ่่�มแสดงอาการเมื่่�อมีีการ 

บาดเจ็็บสะสมเป็็นระยะเวลา 3 เดืือนขึ้้�นไป (Barbe & 

Barr, 2006) ดัังนั้้�นเพื่่�อให้้ได้้ข้้อมููลที่่�ครอบคลุุมและ 

สะท้้อนถึึงปััญหาสุุขภาพในส่่วนของอาการผิิดปกติิใน 

ระบบโครงร่่างและกล้้ามเนื้้�อในแรงงานหััตถกรรมไม้้ไผ่่ 

จึึงควรมีีการประเมิินอาการผิิดปกติิที่่�เกิิดขึ้้�นทั้้�งแบบ 

เฉีียบพลัันและเรื้้�อรััง

จังหวัดเชียงใหม่ เป็นแหล่งผลิตโครงร่มและพัด 

โดยเฉพาะอ�ำเภอดอยสะเก็ดและอ�ำเภอสันก�ำแพง 

(Community Development Department, Ministry 

of Interior, 2004) ซึ่งมีแรงงานในการผลิตโครงร่มและ

พัดท่ีรวมกลุ่มกันท�ำงานที่บ้านและสถานประกอบการ 

จ�ำนวน 270 ราย (Ban San Ton Naeo Health Pro-

moting Hospital, 2015) จากการศกึษาข้อมลูเบือ้งต้น 

พบว่า ขั้นตอนของกระบวนการผลิตโครงร่ม ประกอบ

ด้วย ขั้นตอนการท�ำหัวร่มและตุ้มร่ม การท�ำซี่ค�้ำและซี่

กลอนร่ม การขึ้นโครงร่ม ส่วนกระบวนการท�ำพัด 

ประกอบด้วย การท�ำโครงพัด การหุ้มพัด และการเขียน

พัด ส่วนมากใช้แรงงานคนเป็นหลัก ท�ำให้แรงงานมี

โอกาสสัมผัสปัจจัยด้านการยศาสตร์ ซึ่งเป็นปัจจัย

คุกคามสุขภาพที่ส�ำคัญในหัตถกรรมไม้ไผ่กลุ่มโครงร่ม

และพัด ส่งผลให้แรงงานเสี่ยงต่อการเกิดอาการผิดปกติ

ในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อ ประกอบกับมาตรการทาง

กฎหมายในการป้องกนัและดแูลสขุภาพคนท�ำงานยงัไม่

ครอบคลุมถึงการควบคุมปัจจัยด้านการยศาสตร์ใน

แรงงานนอกระบบ ดังนั้นในฐานะที่ผู้วิจัยเป็นพยาบาล

อาชีวอนามัย มีบทบาทส�ำคัญในการสร้างเสริมและ

ป้องกันสุขภาพคนท�ำงาน จึงมีความสนใจท่ีจะศึกษา

ปัจจัยด้านการยศาสตร์และอาการผิดปกติในระบบ

โครงร่างกล้ามเนื้อในแรงงานหัตถกรรมไม้ไผ่กลุ่มโครง

ร่มและพดั เพือ่ให้ได้ข้อมลูพืน้ฐานน�ำไปสูก่ารหาแนวทาง

ในการสร้างเสริมสุขภาพและลดความเสี่ยงจากการ

ท�ำงาน ส่งผลต่อการมีคุณภาพชีวิตที่ดี

วัตถุประสงค์การวิจัย

1. เพื่อศึกษาปัจจัยด้านการยศาสตร์ในแรงงาน

หัตถกรรมไม้ไผ่กลุ่มโครงร่มและพัด

2. เพือ่ศกึษาอาการผดิปกติในระบบโครงร่างกล้าม

เนื้อในแรงงานหัตถกรรมไม้ไผ่กลุ่มโครงร่มและพัด

ค�ำถามการวิจัย

1. ปัจจัยด้านการยศาสตร์ในแรงงานหัตถกรรม

ไม้ไผ่กลุ่มโครงร่มและพัดเป็นอย่างไร

2. อาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อใน

แรงงานหัตถกรรมไม้ไผ่กลุ่มโครงร่มและพัดเป็นอย่างไร

กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัย

การศึกษาปัจจัยด้านการยศาสตร์ และอาการผิด

ปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อในแรงงานหัตถกรรม

ไม้้ไผ่่ ผู้้�วิจััยได้้ประยุุกต์์กรอบแนวคิิดการพยาบาลอาชีีว 

อนามััยและสิ่่�งแวดล้้อมของ Rogers (2003) มาใช้้  

กล่่าวคืือ กระบวนการทำำ�งานในภาพรวม คนทำำ�งานจะสัมัผััส 

ปััจจััยคุุกคามสุุขภาพจากสภาพแวดล้้อมการทำำ�งาน  

ปััจจััยด้้านการยศาสตร์์เป็็นหนึ่่�งในปััจจัยัดัังกล่่าวที่่�สำำ�คัญ 

องค์์ประกอบสำำ�คัญได้้แก่่ ท่่าทางการทำำ�งานที่่�ไม่่เหมาะสม 

(awkward posture) การออกแรง (forceful exertion) 

การทำำ�งานซ้ำำ�� ๆ (repetitive) และความสั่่�นสะเทืือน 

(vibration) ซึ่่�งการประเมิินปััจจััยด้้านการยศาสตร์์ 

สามารถประเมิินได้ ้ทั้้�งแบบปรนััยและแบบอััตนััย  

การประเมินิแบบปรนัยัที่่�นิยมในกลุ่่�มหััตถกรรมไม้้ ประเมินิ 

โดยการใช้้แบบประเมิินท่่าทางของร่่างกายรยางค์์ส่่วน 

บนอย่่างรวดเร็็ว (RULA) พััฒนาโดย McAtamney and 

Corlett (1993) ส่่วนการประเมิินแบบอััตนััย ประเมิิน 
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โดยใช้้แบบสััมภาษณ์์การสััมผััสปััจจััยด้้านการยศาสตร์์ 

ปััจจััยดัังกล่่าวส่่งผลต่่อการเกิิดอาการผิิดปกติิในระบบ 

โครงร่่างกล้้ามเนื้้�อ ก่่อให้้เกิิดอาการปวด เมื่่�อยล้้า 

ตึึงกล้้ามเนื้้�อ บวมแดง ชาหรืือรู้้�สึกเจ็็บแปลบ เคลื่่�อนไหว 

ลำำ�บาก (CCOHS, 2005; OSHA, 2000) ซึ่่�งอาจเกิิด 

เฉีียบพลัันและเรื้้�อรััง สามารถประเมิินได้้โดยการใช้้แบบ

สััมภาษณ์์อาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อใน 

ช่่วง 12 เดืือนและ 7 วัันที่่�ผ่านมา เป็็นแบบสััมภาษณ์์ที่่�

ปรัับปรุุงจากแบบสอบถามมาตรฐานนอร์์ ดิิกของ 

Kuorinka et al. (1987)

วิธีด�ำเนินการวิจัย

การวิจัยครั้งน้ีเป็นการศึกษาเชิงพรรณนา (de-

scriptive research) กลุ ่มตัวอย่าง คือ แรงงาน

หัตถกรรมไม้ไผ่กลุ่มโครงร่มและพัดที่ท�ำงานในขั้นตอน

ใดขั้นตอนหน่ึงหรือทุกขั้นตอนของกระบวนการผลิต

โครงร่มและพัด มีลักษณะการท�ำงานแบบรวมกลุ่มหรือ

ท�ำงานในสถานประกอบการ ในอ�ำเภอดอยสะเก็ด และ

อ�ำเภอสนัก�ำแพง จงัหวดัเชยีงใหม่ จ�ำนวนแรงงานทัง้สิน้ 

270 ราย กำำ�หนดขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างจากตารางกำำ�หนด

กลุ่่�มตััวอย่่างของ Krejcie and Morgan (1970) ที่่�ระดัับ 

ความคลาดเคลื่่�อน .05 ได้้ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่าง 159 ราย 

จากนั้้�นคำำ�นวณขนาดของกลุ่่�มตััวอย่่างในแต่่ละอำำ�เภอ 

ตามสััดส่่วน (proportional sampling) ได้้กลุ่่�มตััวอย่่าง 

ที่่�มีคุุณสมบััติิครบตามเกณฑ์์ที่่�กำำ�หนด ระยะเวลาในการ

รวบรวมข้้อมููลตั้้�งแต่่เดืือนพฤศจิิกายน พ.ศ. 2558 ถึึง 

เดืือนมกราคม พ.ศ. 2559 ผู้้�วิจััยได้้ทำำ�การรวบรวมข้้อมูลู 

ภายหลัังการรัับรองจากคณะกรรมการด้้านจริิยธรรม 

การวิิจััย คณะพยาบาลศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยเชีียงใหม่่ 

และได้้พิิทัักษ์์สิิทธิ์์�กลุ่่� มตััวอย่่าง จากนั้้�นดำำ�เนิินการ 

สััมภาษณ์์กลุ่่�มตััวอย่่าง ร่่วมกัับสัังเกตท่่าทางการทำำ�งาน 

วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา (descriptive 

statistic)

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

แบบสัมภาษณ์ปัจจัยด้านการยศาสตร์ท่ีผู ้วิจัย

พัฒนาขึ้นโดยการทบทวนวรรณกรรม ผ่านการตรวจ

สอบความตรงของเนือ้หา (content validity) โดยผูท้รง

คุณวุฒิ 5 ท่าน มีค่าดัชนีความตรงของเนื้อหาเท่ากับ 

0.96 จากนั้นน�ำไปทดลองใช้กับแรงงานหัตถกรรมไม้ไผ่

กลุ่มโครงร่มและพัดที่มีลักษณะคล้ายกับกลุ่มตัวอย่างที่

จะศึึกษาจำำ�นวน 12 ราย ได้้ค่่าความเชื่่�อมั่่�นเท่่ากัับ 0.87 

สำำ�หรัับแบบสััมภาษณ์์อาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่าง 

กล้้ามเนื้้�อของ Prom-Anan, Chanprasit, and 

Kaewthummanukul (2006) ที่่�ปรัับปรุุงมาจากแบบ 

สอบถามมาตรฐานนอร์์ดิิก (Standardized Nordic 

Questionaire [SNQ]) ของ Kuorinka et al. (1987)

มีีค่่าดััชนีีความตรงของเนื้้�อหาเท่่ากับั 0.92 และหาความ 

เชื่่�อมั่่�นของเครื่่�องมืือโดยการทดสอบความเป็็นปรนััย 

(objectivity) เพื่่�อทดสอบความชััดเจนของข้้อคำำ�ถาม 

และความเหมาะสมของลำำ�ดับข้้อคำำ�ถามก่่อนการ 

รวบรวมข้้อมููลในสถานการณ์์จริิง และแบบประเมิิน 

ท่่าทางของร่่างกายรยางค์์ส่่วนบนอย่่างรวดเร็็ว (Rapid 

Upper Limp Assessment [RULA]) ผู้้�วิจััยทำำ�การ 

ฝึึกฝนการใช้้แบบประเมิินดัังกล่่าวกัับผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้าน 

การยศาสตร์์ และทดสอบความเชื่่�อมั่่�นของการสัังเกตกัับ 

ผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านการยศาสตร์์ (inter-rater reliability)  

กัับแรงงานหััตถกรรมไม้้ไผ่่กลุ่่�มโครงร่่มและพััดที่่�ไม่่ถููก 

คััดเลืือกเป็็นกลุ่่�มตััวอย่่างจำำ�นวน 5 ราย คำำ�นวณหาค่่า 

ความเชื่่�อมั่่�นของการสัังเกตท่่าทางการทำำ�งานได้้เท่่ากัับ 

1.0

ผลการวิจัย

1. ข้อมูลส่วนบุคคลและการประกอบอาชีพ กลุ่ม

ตวัอย่างเป็นเพศหญงิ ร้อยละ 73.58 เป็นเพศชาย ร้อยละ 

26.42 อายุอยู่ในช่วง 21 ถึง 85 ปี (อายุเฉลี่ย 58.84 ปี 

S.D.=9.52) มีค่าดัชนีมวลกายอยู่ในช่วง 12.89-35.67 

kg/m2 มีการออกก�ำลังกายเป็นประจ�ำ ร้อยละ 66.00 

และออกก�ำลังกายมากกว่าหรือเท่ากับ 3 ครั้ง/สัปดาห์ 

ร้อยละ 68.57 ระยะเวลาการท�ำงานหัตถกรรมไม้ไผ่ 

อยู่ระหว่าง 1 ถึง 64 ปี (เฉลี่ย 29.02 ปี S.D.=15.02) 

มีชั่วโมงการท�ำงานต่อสัปดาห์น้อยกว่าหรือเท่ากับ 48 

ชั่วโมง ร้อยละ 61
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2. ข้อมูลการสัมผัสปัจจัยด้านการยศาสตร์ในส่วน

ของท่าทางการท�ำงานในภาพรวม พบว่า กลุ่มตัวอย่าง

ร้อยละ 47.80 มรีะดับความเสีย่งอยูใ่นระดับ 3 (ลกัษณะ

งานที่ท�ำเร่ิมมีปัญหาด้านการยศาสตร์ ควรพิจารณา

ด�ำเนินการปรับปรุงงานโดยเร็ว) และกลุ่มตัวอย่างอีก 

ร้อยละ 44.02 มรีะดบัความเสีย่งอยูใ่นระดับ 4 (ลกัษณะ

งานที่ท�ำมีปัญหาด้านการยศาสตร์ ต้องได้รับการ

ปรับปรุงงานทันที) (ตารางที่ 1) ส�ำหรับการสัมผัสปัจจัย

ด้านการยศาสตร์ในแต่ละด้านของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า 

ในส่วนของท่าทางการท�ำงานไม่เหมาะสม กลุ่มตัวอย่าง

ทั้งหมดมีการก้มศีรษะขณะท�ำงาน (ร้อยละ 100) ขณะ

ที่กลุ ่มตัวอย่างส่วนใหญ่หรือเกือบทุกราย (ร้อยละ 

89.31-98.11) ระบุมีการเอียงล�ำตัวไปด้านข้าง เอียง

ศรีษะไปทางด้านข้าง งอข้อศอกขณะท�ำงาน บิดเอีย้วตวั

ขณะท�ำงาน นั่งท�ำงานต่อเนื่องมากกว่า 1 ชั่วโมงต่อวัน 

นั่งบนพื้น/เก้าอ้ีไม่มีพนักพิง ก้มโค้งล�ำตัวขณะท�ำงาน 

ส่วนการออกแรง พบ กลุ่มตัวอย่างมีการออกแรงบีบ/

ก�ำมือจับสิ่งของขณะท�ำงาน ร้อยละ 89.94 ส�ำหรับ

ท่าทางการท�ำงานซ�ำ้ๆ พบว่า กลุม่ตัวอย่างมีการออกแรง

แขนส่วนล่างขึ้น-ลงซ�้ำ ๆ ขณะท�ำงานและออกแรง

กระดกข้อมือขึ้น-ลงซ�้ำ ๆ ในสัดส่วนที่ใกล้เคียงกัน คือ

ร้อยละ 70.44 และร้อยละ 74.84 ตามล�ำดบั (ตารางท่ี 2)

3. ข้อมลูอาการผดิปกตใินระบบโครงร่างกล้ามเนือ้

ในช่วง 12 เดือนและ 7 วันที่ผ่านมา พบว่า กลุ่มตัวอย่าง

มีอาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อในช่วง 12 

เดือนที่ผ่านมา ร้อยละ 86.79 (ตารางที่ 3) ซึ่งครึ่งหนึ่ง 

(ร้อยละ 50.26) มีระดับความรุนแรงของอาการผิดปกติ

อยูใ่นระดบัน้อย และอาการผดิปกตทิีเ่กดิขึน้ทัง้หมด ไม่

ส่งผลต่อความสามารถในการท�ำงานท่ัวไป การท�ำกจิวตัร

ประจ�ำวัน และการท�ำกิจกรรมทางสังคม ส่วนในช่วง 

7 วนัท่ีผ่านมากลุม่ตวัอย่างมอีาการผดิปกติในระบบโครง

ร่างกล้ามเนื้อ ร้อยละ 57.23 (ตารางที่ 3) เมื่อพิจารณา

ตามส่วนต่าง ๆ ของร่างกายที่มีอาการผิดปกติในระบบ

โครงร่างกล้ามเนื้อในช่วง 12 เดือนผ่านมา พบว่า มี

อาการผิดปกติบริเวณหลังส่วนล่างมากท่ีสุด (ร้อยละ 

49.22) รองลงมาเป็นอาการผดิปกตบิรเิวณไหล่ (ร้อยละ 

18.65) และ ในช่วง 7 วนัทีผ่่านมา พบว่า มีอาการผดิปกติ

บรเิวณหลงัส่วนล่างมากทีส่ดุ (ร้อยละ 44.78) รองลงมา

เป็นอาการผิดปกติบริเวณไหล่ (ร้อยละ 20.15)

ตารางที่ 1 ระดับความเสี่ยงจากท่าทางการท�ำงานของกลุ่มตัวอย่าง (n=159)

ระดับความเสี่ยง จ�ำนวน ร้อยละ

2 (ควรพิจารณารายละเอียดลักษณะงาน)

3 (เริ่มมีปัญหาการยศาสตร์ ต้องปรับปรุงงานโดยเร็ว)

4 (ต้องปรับปรุงงานทันที)

13

76

70

8.18

47.80

44.02

ตารางที่ 2 การสัมผัสปัจจัยด้านการยศาสตร์ในแต่ละด้านของกลุ่มตัวอย่าง (n=159)

ปัจจัยด้านการยศาสตร์
มี ไม่มี

จ�ำนวน(ร้อยละ) จ�ำนวน(ร้อยละ)

ท่าทางการท�ำงานไม่เหมาะสม

     ก้มศีรษะขณะท�ำงาน

     ก้มโค้งล�ำตัวขณะท�ำงาน

     นั่งบนพื้น/เก้าอี้ไม่มีพนักพิงขณะท�ำงาน

     นั่งท�ำงานต่อเนื่องมากกว่า 1 ชั่วโมงต่อวัน

159 (100.00)

156 (98.11)

154 (96.86)

153 (96.23)

0 (0.00)

3 (1.89)

5 (3.14)

6 (3.77)
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ปัจจัยด้านการยศาสตร์
มี ไม่มี

จ�ำนวน(ร้อยละ) จ�ำนวน(ร้อยละ)

     บิดเอี้ยวตัวขณะท�ำงาน

     งอข้อศอกขณะท�ำงาน

     เอียงศีรษะไปด้านข้างขณะท�ำงาน

     เอียงล�ำตัวไปด้านข้าง

     บิด/หมุนข้อมือขณะท�ำงาน

     ยืนท�ำงานต่อเนื่องมากกว่า 1 ชั่วโมงต่อวัน

การออกแรง

     ออกแรงบีบ/ก�ำมือจับสิ่งของขณะท�ำงาน

     ยก/เคลื่อนย้ายของหนัก > 25 กก.(ผู้หญิง) 

     และ > 55 กก.(ผู้ชาย)

ท่าทางการท�ำงานซ�้ำๆ

     ออกแรงกระดกข้อมือขึ้น-ลงซ�้ำๆ

     ออกแรงแขนส่วนล่างขึ้น-ลงซ�้ำๆขณะท�ำงาน

     เคลื่อนไหวแขนส่วนล่างขึ้น-ลงซ�้ำๆขณะท�ำงาน

     กระดกข้อมือขึ้น-ลงขณะท�ำงาน

ความสั่นสะเทือน

     ท�ำงานกับเครื่องมือ/อุปกรณ์ที่มีความสั่นสะเทือน

153 (96.23)

152 (95.59)

150 (94.34)

142 (89.31)

36 (22.64)

13 (8.18)

143 (89.94)

24 (15.09)

119 (74.84)

112 (70.44)

49 (30.82)

39 (24.53)

51 (32.08)

6 (3.77)

7 (4.41)

9 (5.66)

17 (10.69)

123 (77.36)

146 (91.82)

16 (10.06)

135 (84.91)

40 (25.16)

47 (29.56)

110 (69.18)

120 (75.47)

108 (67.92)

ตารางที่ 3 อาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อของกลุ่มตัวอย่างในช่วง 12 เดือน และ 7 วันที่ผ่านมา (n=159)

กระบวนการผลิต

อาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อ

มี ไม่มี

จ�ำนวน(ร้อยละ) จ�ำนวน(ร้อยละ)

12 เดือนที่ผ่านมา

7 วันที่ผ่านมา

138 (86.79)

91 (57.23)

21 (13.21)

68 (42.77)

การอภิปรายผล

ผลการศึกษาปัจจัยด้านการยศาสตร์และอาการ

ผดิปกตใินระบบโครงร่างกล้ามเน้ือ ในแรงงานหตัถกรรม

ไม้ไผ่กลุ ่มโครงร่มและพัด ผู ้วิจัยได้อภิปรายผลตาม

วัตถุประสงค์และค�ำถามการวิจัย ดังนี้

1. ปัจจัยด้านการยศาสตร์ในแรงงานหัตถกรรม

ไม้ไผ่กลุ่มโครงร่มและพัด

จากการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างเกือบคร่ึงหนึ่ง 

(ร้อยละ 47.80) มรีะดับความเสีย่งจากท่าทางการท�ำงาน

อยู่ในระดับ 3 คือ ลักษณะงานท่ีท�ำเริ่มมีปัญหาด้าน

การยศาสตร์ ควรพจิารณาด�ำเนนิการปรบัปรงุงานโดยเรว็ 

และอีก ร้อยละ 44.02 มีระดับความเสี่ยงอยู่ในระดับ 4 

คอื ลกัษณะงานทีท่�ำมีปัญหาด้านการยศาสตร์ ต้องได้รบั

การปรับปรุงงานทันที (ตารางที่ 1)

ส�ำหรับการสัมผัสปัจจัยด้านการยศาสตร์ในแต่ละ

ด้านของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า ในส่วนของท่าทางการ
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ท�ำงานไม่เหมาะสม กลุ่มตัวอย่างทั้งหมดมีการก้มศีรษะ

ขณะท�ำงาน (ร้อยละ 100) ขณะทีก่ลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่

หรอืเกือบทกุราย (ร้อยละ 89.31-98.11) ระบมุกีารเอยีง

ล�ำตัวไปด้านข้าง เอียงศีรษะไปทางด้านข้าง งอข้อศอก

ขณะท�ำงาน บิดเอี้ยวตัวขณะท�ำงาน นั่งท�ำงานต่อเนื่อง

มากกว่า 1 ชั่วโมงต่อวัน นั่งบนพื้น/เก้าอี้ไม่มีพนักพิง 

ก้มโค้งล�ำตัวขณะท�ำงาน ส่วนการออกแรง พบ กลุ่ม

ตัวอย่างมีการออกแรงบีบ/ก�ำมือจับสิ่งของขณะท�ำงาน 

ร้อยละ 89.94 ส�ำหรับท่าทางการท�ำงานซ�้ำ ๆ พบว่า 

กลุ่มตัวอย่างมีการออกแรงแขนส่วนล่างขึ้น-ลงซ�้ำ ๆ 

ขณะทำำ�งานและออกแรงกระดกข้้อมืือขึ้้�น-ลงซ้ำำ�� ๆ 

ในสััดส่่วนที่่�ใกล้้เคีียงกััน คืือ ร้้อยละ 70.44 และร้้อยละ 

74.84 ตามลำำ�ดับ (ตารางที่่� 2) ซึ่่�งเป็็นลัักษณะการทำำ�งาน 

ซ้ำำ�� ๆ ผลการศึึกษาครั้้�งนี้้�คล้ ้ายกัับการศึึกษาของ  

Chaichanan, Chanprasit, and Kaewthummanukul 

(2014) ที่่�พบคนงานกลุ่่�มทำำ�โครงร่่มมีีการสััมผััสปััจจััย 

ด้้านการยศาสตร์์ในส่่วนของท่่าทางการทำำ�งานซ้ำำ�� ๆ 

ได้้แก่่ การใช้้มืือหรืือแขนทำำ�งานซ้ำำ�� ๆ ร้้อยละ 94.25 

และท่่าทางการทำำ�งานที่่�ไม่่เหมาะสม ได้้แก่่ นั่่�งกัับพื้้�น 

ตลอดระยะ เวลาการทำำ � งาน  ร้ ้ อยละ  89 .38 

และบิิดเอี้้�ยวตััว ก้้มตััวขณะทำำ�งาน ร้้อยละ 82.30  

จากผลการศึึกษาบ่่งบอกแรงงานหััตถกรรมไม้้ไผ่่กลุ่่�ม 

โครงร่่มและพััดเป็็น กลุ่่�มที่่�ประสบปััญหาท่่าทางการ 

ทำำ�งานซ้ำำ�� ๆ และท่่าทางการทำำ�งานที่่�ไม่่เหมาะสม

2. อาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อใน

แรงงานหัตถกรรมไม้ไผ่กลุ่มโครงร่มและพัด

จากการศึกษาอาการผิดปกติในระบบโครงร่าง

กล้ามเนื้อของแรงงานหัตถกรรมไม้ไผ่กลุ่มโครงร่มและ

พัดในช่วง 12 เดือนและ 7 วันที่ผ่านมา พบว่า กลุ่ม

ตัวอย่างมีอาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อใน

ช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา ร้อยละ 86.79 (ตารางที่ 3) ซึ่ง

ครึง่หนึง่ (ร้อยละ 50.26) มรีะดับความรนุแรงของอาการ

ผิดปกติอยู่ในระดับน้อย และอาการผิดปกติท่ีเกิดข้ึน

ท้ังหมด ไม่ส่งผลต่อความสามารถในการท�ำงานทั่วไป 

การท�ำกิจวัตรประจ�ำวัน และการท�ำกิจกรรมทางสังคม 

ส่วนในช่วง 7 วันที่ผ่านมากลุ่มตัวอย่างมีอาการผิดปกติ

ในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อ ร้อยละ 57.23 (ตารางที่ 4) 

เมื่อพิจารณาตามส่วนต่าง ๆ ของร่างกายท่ีมีอาการ

ผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อทั้งในช่วง 12 เดือน

และ 7 วันที่ผ่านมา พบว่า มีอาการผิดปกติบริเวณหลัง

ส่วนล่างมากท่ีสดุ รองลงมาเป็นอาการผิดปกตบิรเิวณไหล่ 

ซึง่อาการผดิปกตใินระบบโครงร่างกล้ามเนือ้ทีพ่บคล้าย

กัับการศึึกษาในคนงานสานตะกร้้าไม้้ไผ่่ ประเทศไทย 

โดยพบว่่า ในช่่วง 12 เดืือนที่่�ผ่่านมามีีอาการผิิดปกติิ 

บริิเวณหลังัส่่วนล่่าง ร้้อยละ 46.80 รองลงมาเป็็นอาการ 

ผิิดปกติิบริิเวณไหล่่ ร้้อยละ 41.4 (Teeratarinphong, 

& Suthakorn, 2014) ในขณะที่่�การศึึกษาของ Chaic-

chanan, Chanprasit, and Kaewthummanukul, 

(2014) พบว่่า คนงานกลุ่่�มทำำ�โครงร่่มในช่่วง 1 เดืือน 

ที่่�ผ่่านมา มีีอาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อ 

สููงสุุด โดยมากกว่่าสามในสี่่�มีอาการผิิดปกติิบริิเวณไหล่่

และแขน (ร้้อยละ 76.52) รองลงมาเป็็นอาการผิิดปกติิ

บริิเวณหลัังส่่วนล่่าง (ร้้อยละ 65.04)

จากการศึกษาอาการผิดปกติในระบบโครงร่าง

กล้ามเนื้อ กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีอาการปวดบริเวณ

หลงัส่วนล่างมากทีส่ดุ ทัง้นีอ้าจเนือ่งจากลกัษณะท่าทาง

การท�ำงานทีไ่ม่เหมาะสม เช่น ท่าทางการท�ำงานทีม่กีาร

เอียงตัวไปด้านข้าง บิดเอ้ียวตัวขณะท�ำงาน นั่งท�ำงาน

ต่อเนือ่งมากว่า 1 ชัว่โมงต่อวนั (ตารางที ่2) ท่าทางดงักล่าว

ส่งผลให้เกิดแรงกดต่อกระดูกสันหลังบริเวณเอว หมอน

รองกระดกู เส้นเลอืด เส้นเอน็และเส้นประสาท การไหล

เวียนเลือดที่ไปเลี้ยงบริเวณกล้ามเนื้อหลังลดลง รวมถึง

การหดเกร็งของกล้ามเนื้อซ�้ำ ๆ จนกล้ามเนื้ออ่อนล้า 

ท�ำให้เกดิอาการปวด ตงึ แสบหรอืชาบรเิวณหลงัส่วนล่าง

ได้ (Chaiklieng & Homsombat, 2011) ส�ำหรับอาการ

ผิดปกติบริเวณไหล่ของกลุ่มตัวอย่าง เนื่องจากลักษณะ

ท่าทางการท�ำงานท่ีไม่เหมาะสม ได้แก่ การก้มและเอยีง

ศรีษะไปด้านข้างขณะท�ำงาน ส่งผลให้เกดิแรงกดบรเิวณ

กระดกูสนัหลงัส่วนคอทีร่ะดบั C4-C5 เส้นเอน็บรเิวณคอ

และไหล่ถูกยดื เส้นประสาทถูกกดทับ กล้ามเนือ้หดเกร็ง

อย่่างต่่อเนื่่�อง ทำำ�ให้้เกิิดความเมื่่�อยล้้าและมีีการปวดใน

ระบบโครงร่ ่างกล้ ้ามเนื้้�อบริิเวณคอและไหล่ ่ ได้ ้  
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(Chenggalur, Rogers, & Bernard, 2004)

ในการศึกษาครัง้น้ีกลุม่ตัวอย่างมชีัว่โมงการท�ำงาน

มากกว่า 48 ชั่วโมงต่อสัปดาห์ ร้อยละ 39.00 (เฉลี่ย 

48.36 ชั่วโมง) ระยะเวลาการท�ำงานที่ต่อเนื่องและ

ยาวนาน ท�ำให้กล้ามเนือ้เกดิความตงึเครยีดและอ่อนล้า 

ส่งผลต่อการเกิดอาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้าม

เนื้อ (Fernandes, Dantas, & Costa de Lima, 2015; 

Keawduangdee et al., 2011) และพบว่ากลุม่ตัวอย่าง

มีดัชนีมวลกายเกินกว่าเกณฑ์ปกติ ร้อยละ 13.21 และ

มีภาวะอ้วน ร้อยละ 32.70 ค่าดัชนีมวลกายเป็นปัจจัย

หนึ่งที่ส่งผลต่อการเกิดอาการผิดปกติในระบบโครงร่าง

กล้ามเนื้อ เนื่องจากน�้ำหนักที่เพิ่มขึ้น จะเพิ่มแรงกดต่อ

ข้อต่อ กระดกู เอ็น และกล้ามเนือ้ ท�ำให้เกดิการบาดเจบ็

ดังกล่าวได้ (Irving, Cook, Young, & Menz, 2007) 

นอกจากนี้พบว่า กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 34.00 ไม่มีการ

ออกก�ำลังกาย ซึ่งการออกก�ำลังกายอย่างสม�่ำเสมอ 

อย่างน้อย 30 นาทีต่อครั้ง สัปดาห์ละ 3 ครั้ง ช่วยให้

ข้อต่อ กระดูก เอ็นและกล้ามเนื้อมีความแข็งแรงและ

ยืดหยุ่นมากขึ้น ลดการเกิดอาการผิดปกติในระบบ

โครงร่างกล้ามเนื้อและส่งเสริมประสิทธิภาพในการ

ท�ำงานมากขึ้น (Nilsen, Holterman, & Mork, 2011)

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้

1. ด้านการปฏบิติัการพยาบาล สามารถเป็นข้อมลู

พื้นฐานส�ำหรับพยาบาลอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม 

และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เพื่อเป็นแนวทางในการ

ส่งเสริมสุขภาพคนท�ำงาน ป้องกันและลดอัตราการเกิด

อาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อ ดังนี้

1.1 การจัดอบรมเพื่อส่งเสริมพฤติกรรมการ

ท�ำงานทีป่ลอดภยั โดยการสือ่สารความเสีย่งด้านท่าทาง

การท�ำงานทีเ่ป็นอนัตราย และให้ความรูแ้ก่คนงานเกีย่ว

กับท่าทางการท�ำงานที่ถูกต้องเพื่อสร้างความตระหนัก

ในการท�ำงานที่ปลอดภัยและลดอัตราการเกิดอาการ

ผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อ

1.2 การให้้คำำ�แนะนำำ�ในการบริิหารร่่างกายเพื่่�อ

บรรเทาอาการปวดในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�ออย่่างถููก

วิิธีี และพััฒนาระบบการเฝ้้าระวัังภาวะสุุขภาพใน 

แรงงานหััตถกรรมไม้้ไผ่่กลุ่่� มโครงร่่มและพััด ทำำ�ให้้ 

สามารถค้้นพบแรงงานที่่�ประสบปััญหาสุุขภาพในระยะ 

เริ่่�มแรก และให้้การดููแลได้้ทัันท่่วงทีี รวมถึึงป้้องกัันการ

เกิิดอาการผิิดปกติิในระบบโครงร่่างกล้้ามเนื้้�อในระดับัที่่�

รุุนแรง

2. ด้านการบริหาร จากผลการวิจัยท�ำให้ทราบถึง

ขนาดและความรุนแรงของปัญหาท่ีเกิดข้ึน ซ่ึงสามารถ

น�ำมาเป็นแนวทางในการวางแผนก�ำหนดนโยบายหรือ

มาตรฐานในการส่งเสริมสุขภาพในแรงงานหัตถกรรม

ไม้ไผ่กลุ่มโครงร่มและพัด รวมทั้งการพัฒนาสื่อเกี่ยวกับ

ท่าทางการท�ำงานท่ีเหมาะสม เพ่ือป้องกนัการเกดิอาการ

ผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อท่ีเก่ียวข้องกับการ

ท�ำงาน

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

1. ควรมกีารศกึษาความสมัพันธ์ระหว่างปัจจยัด้าน

การยศาสตร์และอาการผิดปกติในระบบโครงร่าง

กล้ามเนื้อ เพื่อน�ำไปสู่การเฝ้าระวังและป้องกันการเกดิ

อาการผิดปกติในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อ

2. ควรมกีารศกึษาเชิงทดลองในแรงงานหตัถกรรม

ไม้ไผ่กลุม่โครงร่มและพดั โดยการพฒันาโปรแกรมสร้าง

เสริมสุขภาพ เพื่อลดและป้องกันการเกิดอาการผิดปกติ

ในระบบโครงร่างกล้ามเนื้อ
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