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บทคัดย่อ

กลุม่อาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้เป็นปัญหาสขุภาพทีพ่บบ่อยในผูท้ีท่�างานกบัคอมพวิเตอร์

จงึจ�าเป็นต้องมพีฤตกิรรมการท�างานทีเ่หมาะสม การวจิยัครัง้นีม้วีตัถุประสงค์เพือ่ศกึษาพฤตกิรรมป้องกันกลุม่อาการ

ผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ และศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยน�า ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริมต่อ

พฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อของผู้ที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์ กลุ่มตัวอย่าง 

คือ บุคลากรสายสนับสนุนที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์ในมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง จ�านวน 172 คน เครื่องมือที่ใช้ในการ

วิจัย คือ แบบสอบถามปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้าม

เน้ือของผู้ทีท่�างานกบัคอมพวิเตอร์ทีผู่ว้จิยัพฒันาขึน้ ประกอบด้วย 5 ส่วน คอื 1) ข้อมลูส่วนบคุคล 2) ปัจจยัน�า ได้แก่ 

ความรู้ เจตคติ และการรับรู้ความสามารถของตนเอง 3) ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ อุปกรณ์หรือเครื่องมือที่สนับสนุนในการ

ท�างาน นโยบายส่งเสริมสุขภาพของหน่วยงาน และการได้รับข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ 4) ปัจจัยเสริม ได้แก่ การ

สนบัสนุนทางสงัคมจากบคุคลในครอบครัวและบคุคลในหน่วยงาน และ 5) พฤตกิรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกตทิาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้จากการท�างานกับคอมพวิเตอร์ ได้แก่ การปรบัเปลีย่นท่าทางการท�างาน การออกก�าลงั

กายและบริหารกล้ามเนื้อ การหยุดพักช่วงระหว่างท�างาน และการจัดการความเครียด รวบรวมข้อมูลตั้งแต่เดือน

กรกฎาคมถงึเดอืนสงิหาคม พ.ศ. 2564 การวเิคราะห์ข้อมลูโดยใช้สถิติเชิงพรรณนาและวเิคราะห์หาความสมัพันธ์โดย

ใช้สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พอยท์ไบซีเรียล และสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน

ผลการวิจัยพบว่า ผู้ที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์มีพฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและ

กล้ามเนื้อโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง ส�าหรับปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้ของผูท่ี้ท�างานกบัคอมพวิเตอร์ พบว่าปัจจยัน�า ได้แก่ เจตคต ิและการรบัรูค้วามสามารถ

ของตนเองมคีวามสัมพันธ์ในระดับต�า่ และปานกลางอย่างมีนยัส�าคญัทางสถิต ิ(r = .21 และ .39, p < .01) ปัจจยัเอือ้ 

ได้แก่ อุปกรณ์หรือเครื่องมือที่สนับสนุนในการท�างานมีความสัมพันธ์ในระดับต�่าอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r = .22, 

p < .01) นโยบายส่งเสริมสุขภาพของหน่วยงาน และการได้รับข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ มีความสัมพันธ์ในระดับ

ปานกลางอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r = .39, และ .47, p < .01) และปัจจัยเสริม ได้แก่ การสนับสนุนทางสังคมจาก

บคุคลในครอบครวัและบุคคลในหน่วยงานมคีวามสมัพนัธ์ในระดบัปานกลางอย่างมนียัส�าคญัทางสถติ ิ(r = .49, p < .01)

ผลการวจิยัชีใ้ห้เหน็ว่าพยาบาลอาชีวอนามยั และบคุลากรทางด้านสขุภาพควรมกีารส่งเสรมิความสามารถใน

การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการท�างานที่ปลอดภัยให้แก่ผู้ที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์ เพิ่มการสนับสนุนทางสังคม 
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Abstract

Musculoskeletal disorders (MSDs) are common health problems in computer workers and 

appropriate behaviors at work are needed. Therefore, this descriptive correlational study aimed to 

investigate preventive behaviors of MSDs and the relationship between predisposing factors, enabling 

factors, reinforcing factors, and preventive behaviors of MSDs in computer workers. The samples were 

172 support staff working with computer in the selected university. The research instrument used was 

a five-part questionnaire developed by the researcher, which consisted of 1) personal data; 

2) predisposing factors: knowledge, attitude, and self-efficacy; 3) enabling factors: equipment or tools 

used to support work, health promotion policy of organization, and obtaining health information; 

4) reinforcing factors: social support from family members and colleagues; and 5) preventive behaviors 

of MSDs in computer workers: working posture adjustment, exercise and muscle training, taking breaks 

during the workday, and stress management. Data collection was carried out from July, 2021 to August, 

2021. Data were analyzed by using descriptive statistics and correlation analysis was carried out by 

using Point Biserial Correlation Coefficients and Pearson Correlation Coefficient.

The results of this study revealed that preventive behaviors of MSDs in computer workers were at 

the moderate level. The factors related to preventive behaviors of MSDs in computer workers showed 

that predisposing factors including attitude and self-efficacy were significantly correlated at the low and 

moderate levels, respectively (r = .21 and .39, p < .01). The enabling factors including equipment or tools 

used to support work were correlated at the low level with statistical significance (r = .22, p < .01). Health 

promotion policy of organization and obtaining health information were correlated at the moderate 

levels with statistical significance (r = .39, and .47, p < .01). The reinforcing factors including social support 

from family members and colleagues were significantly correlated at the moderate level (r = .49, p < .01).

The results suggested that occupational health nurses and health care workers should 

promote the ability to adjust safe working behaviors for computer workers, increase social support, 

give advices through various media, and set policies for the prevention of MSDs while working with 

computers in the organization to reduce the risk and severity of MSDs.

Keywords: Preventive behaviors, Musculoskeletal disorders, Computer workers
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ความเปนมาและความส�าคัญของปัญหา

กลุ่มอาการผิดปกตทิางระบบโครงร่างและกล้าม

เนื้อเป็นปัญหาสุขภาพจากการประกอบอาชีพที่พบได้

บ่อยที่สุดในทุกกลุ่มอาชีพ และมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นทุกปี 

จากรายงานสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพจากการ

ประกอบอาชีพ และสิ่งแวดล้อมในประเทศไทยปี 2561 

พบว่า ผู้ป่วยโรคกระดูกและกล้ามเนื้อที่เกี่ยวข้องกับ

ภาวะการท�างานมีจ�านวน 114,578 ราย (อัตราป่วย 

189.37 ต่อประชากรแสนราย) ซึ่งเพิ่มขึ้นจากปี 2560 

ท่ีพบผู้ป่วยโรคกระดูกและกล้ามเนือ้ทีเ่กีย่วข้องกบัภาวะ

การท�างาน จ�านวน 100,743 ราย (อัตราป่วย 167.22 

ต่อประชากรแสนราย) (Division of Occupational 

and Environmental Diseases, Department of 

Disease Control, 2019) โดยเฉพาะในผู้ที่ท�างานกับ

คอมพวิเตอร์ ซึง่มผีูท้ีท่�างานกบัคอมพวิเตอร์มากถงึร้อย

ละ 69.7 ของคนท�างานในภาครัฐ (National Statistical 

Office Thailand, Ministry of Digital Economy and 

Society, 2017) และมีการศึกษาหลายงานวิจัยทั้งใน

และต่างประเทศ พบว่า กลุม่คนทีท่�างานกบัคอมพวิเตอร์

จะมีการเจ็บป่วยด้วยกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบ

โครงร่างและกล้ามเนื้อ (Kaliniene, Ustinaviciene, 

Skemiene, Vaiciulis, & Vasilavicius, 2016; 

Mohammadipor, Pourranjbar, Naderi, & Rafie, 

2018; Rattanapunya, Jaitae, Noommeesri, 

Kaewdang, & Katonyoo, 2016) ซึ่งสาเหตุส่วนใหญ่

เกดิจากพฤตกิรรมการใช้งานคอมพวิเตอร์อย่างต่อเนือ่ง

ติดต่อกันนานเกิน 2 ชั่วโมง วันละ 8 ชั่วโมง ด้วยท่าทาง

ทีไ่ม่เหมาะสม สะสมเป็นระยะเวลานานและไม่ได้รบัการ

แก้ไข น�าไปสู่การเจ็บป่วยที่มีความรุนแรงมากขึ้น 

(Thongmeekhaun & Saetiaw, 2018) ปัญหาดงักล่าว

มีผลกระทบโดยตรงต่อประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน 

และก่อให้เกดิความสญูเสยีค่าใช้จ่ายมหาศาลในแต่ละปี

ส�านักงานประกันสังคมรายงานว่า โรคที่เกิดขึ้น

ตามลักษณะหรือสภาพของงานท่ีมีจ�านวนการประสบ

อันตรายหรือเจ็บป่วยเนื่องจากการท�างานสูงสุด ของปี 

2558 - 2562 คอื โรคทางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้ที่

เกิดขึ้นเนื่องจากการท�างานโดยเฉลี่ย 5 ปี ร้อยละ 1.67 

ต่อปีของจ�านวนการประสบอนัตรายทัง้หมด ส่งผลให้คน

ท�างานต้องหยุดท�างานจ�านวน 7,538 คน (Social 

Security Office, 2019) ส�าหรับในต่างประเทศในปี 

2017-2018 ประเทศสหราชอาณาจักร เยอรมนี และ

เนเธอร์แลนด์มีจ�านวนพนักงานท่ีทุกข์ทรมานจากการ

เจ็บป่วยด้วยโรคทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อจาก

การท�างานท�าให้ต้องลาป่วยร้อยละ 21 ถึงร้อยละ 28 

ของการลาป่วยจากการประกอบอาชีพทั้งหมด (Luger, 

Maher, Rieger, & Steinhilber, 2019) ปัญหาดงักล่าว

ส่งผลให้การท�างานหยดุชะงกั คณุภาพการท�างานลดลง 

และต้องสูญเสียค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลเป็น

จ�านวนมาก ในปี 2013-2014 ประเทศสหราชอาณาจกัร 

และเกาหลีใต้สูญเสียค่าใช้จ่ายที่เกิดจากการเจ็บป่วย

ด้วยโรคทางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้มากถงึ 4.5 พนั

ล้านปอนด์ (Korhan & Memon, 2019) จากข้อมลูข้าง

ต้นจึงควรมีมาตรการในการควบคุมและป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อเพื่อลด

ความสูญเสียที่จะเกิดขึ้นในอนาคต

แนวทางในการป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อจากการท�างาน ในผู้ที่

ท�างานกับคอมพิวเตอร์ สามารถท�าได้โดยการประยุกต์

ใช้หลักการทางด้านการพยาบาลอาชีวอนามัยในการ

จัดการควบคุมอันตรายจากการท�างานร่วมกับหลัก

การยศาสตร์ทีถ่กูต้อง ได้แก่ 1) การควบคมุด้านวิศวกรรม 

เป็นการประยุกต์ใช้ท่ีต้นเหตุของปัญหาการยศาสตร์

โดยตรง ซึง่จะท�าโดยกลุ่มบคุลากรด้านวศิวกรรมศาสตร์

และการออกแบบสถานีงานคอมพิวเตอร์ที่เหมาะสม 

2) การควบคุมด้านบริหารจัดการ เป็นการป้องกันไม่ให้

คนท�างานไปสัมผัสหรือลดระยะเวลาสัมผัสกับปัญหา

การยศาสตร์ การหมุนเวยีน/สบัเปลีย่นงาน การจัดเวลา

พัก เป็นต้น เพ่ือลดความเส่ียงท่ีคนท�างานจะได้รับผล

กระทบของปัญหาการยศาสตร์ และ 3) การควบคมุทีต่วั

บุคคล เป็นการป้องกันที่คนท�างาน เน้นการแก้ไขหรือ

ปรับเปล่ียนพฤติกรรมของคนท�างาน โดยการปรับ

อริิยาบถในการท�างาน การปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมในการ
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ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป�องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่าง
และกล้ามเนื�อของผู้ที่ทํางานกับคอมพิวเตอร์

ให้ค�าแนะน�าผ่านสื่อต่างๆ และก�าหนดนโยบายในการป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ

จากการท�างานกับคอมพิวเตอร์ในหน่วยงาน เพื่อลดความเสี่ยง และความรุนแรงของกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบ

โครงร่างและกล้ามเนื้อ

ค�าส�าคัญ: พฤติกรรมป้องกัน กลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ ผู้ที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์

Abstract

Musculoskeletal disorders (MSDs) are common health problems in computer workers and 

appropriate behaviors at work are needed. Therefore, this descriptive correlational study aimed to 

investigate preventive behaviors of MSDs and the relationship between predisposing factors, enabling 

factors, reinforcing factors, and preventive behaviors of MSDs in computer workers. The samples were 

172 support staff working with computer in the selected university. The research instrument used was 

a five-part questionnaire developed by the researcher, which consisted of 1) personal data; 

2) predisposing factors: knowledge, attitude, and self-efficacy; 3) enabling factors: equipment or tools 

used to support work, health promotion policy of organization, and obtaining health information; 

4) reinforcing factors: social support from family members and colleagues; and 5) preventive behaviors 

of MSDs in computer workers: working posture adjustment, exercise and muscle training, taking breaks 

during the workday, and stress management. Data collection was carried out from July, 2021 to August, 

2021. Data were analyzed by using descriptive statistics and correlation analysis was carried out by 

using Point Biserial Correlation Coefficients and Pearson Correlation Coefficient.

The results of this study revealed that preventive behaviors of MSDs in computer workers were at 

the moderate level. The factors related to preventive behaviors of MSDs in computer workers showed 

that predisposing factors including attitude and self-efficacy were significantly correlated at the low and 

moderate levels, respectively (r = .21 and .39, p < .01). The enabling factors including equipment or tools 

used to support work were correlated at the low level with statistical significance (r = .22, p < .01). Health 

promotion policy of organization and obtaining health information were correlated at the moderate 

levels with statistical significance (r = .39, and .47, p < .01). The reinforcing factors including social support 

from family members and colleagues were significantly correlated at the moderate level (r = .49, p < .01).

The results suggested that occupational health nurses and health care workers should 

promote the ability to adjust safe working behaviors for computer workers, increase social support, 

give advices through various media, and set policies for the prevention of MSDs while working with 

computers in the organization to reduce the risk and severity of MSDs.

Keywords: Preventive behaviors, Musculoskeletal disorders, Computer workers
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The Factors Related to Preventive Behaviors of Musculoskeletal Disorders
Among Computer Workers 

ความเปนมาและความส�าคัญของปัญหา

กลุ่มอาการผดิปกตทิางระบบโครงร่างและกล้าม

เนื้อเป็นปัญหาสุขภาพจากการประกอบอาชีพที่พบได้

บ่อยที่สุดในทุกกลุ่มอาชีพ และมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นทุกปี 

จากรายงานสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพจากการ

ประกอบอาชีพ และสิ่งแวดล้อมในประเทศไทยปี 2561 

พบว่า ผู้ป่วยโรคกระดูกและกล้ามเน้ือที่เกี่ยวข้องกับ

ภาวะการท�างานมีจ�านวน 114,578 ราย (อัตราป่วย 

189.37 ต่อประชากรแสนราย) ซึ่งเพิ่มขึ้นจากปี 2560 

ทีพ่บผูป่้วยโรคกระดูกและกล้ามเนือ้ทีเ่กีย่วข้องกบัภาวะ

การท�างาน จ�านวน 100,743 ราย (อัตราป่วย 167.22 

ต่อประชากรแสนราย) (Division of Occupational 

and Environmental Diseases, Department of 

Disease Control, 2019) โดยเฉพาะในผู้ที่ท�างานกับ

คอมพวิเตอร์ ซึง่มผีูท้ีท่�างานกบัคอมพวิเตอร์มากถงึร้อย

ละ 69.7 ของคนท�างานในภาครฐั (National Statistical 

Office Thailand, Ministry of Digital Economy and 

Society, 2017) และมีการศึกษาหลายงานวิจัยทั้งใน

และต่างประเทศ พบว่า กลุม่คนทีท่�างานกบัคอมพิวเตอร์

จะมีการเจ็บป่วยด้วยกลุ ่มอาการผิดปกติทางระบบ

โครงร่างและกล้ามเนื้อ (Kaliniene, Ustinaviciene, 

Skemiene, Vaiciulis, & Vasilavicius, 2016; 

Mohammadipor, Pourranjbar, Naderi, & Rafie, 

2018; Rattanapunya, Jaitae, Noommeesri, 

Kaewdang, & Katonyoo, 2016) ซึ่งสาเหตุส่วนใหญ่

เกดิจากพฤตกิรรมการใช้งานคอมพวิเตอร์อย่างต่อเนือ่ง

ติดต่อกันนานเกิน 2 ชั่วโมง วันละ 8 ชั่วโมง ด้วยท่าทาง

ทีไ่ม่เหมาะสม สะสมเป็นระยะเวลานานและไม่ได้รบัการ

แก้ไข น�าไปสู ่การเจ็บป่วยที่มีความรุนแรงมากขึ้น 

(Thongmeekhaun & Saetiaw, 2018) ปัญหาดังกล่าว

มีผลกระทบโดยตรงต่อประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน 

และก่อให้เกดิความสญูเสยีค่าใช้จ่ายมหาศาลในแต่ละปี

ส�านักงานประกันสังคมรายงานว่า โรคที่เกิดขึ้น

ตามลักษณะหรือสภาพของงานที่มีจ�านวนการประสบ

อันตรายหรือเจ็บป่วยเนื่องจากการท�างานสูงสุด ของปี 

2558 - 2562 คอื โรคทางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือท่ี

เกิดขึ้นเนื่องจากการท�างานโดยเฉลี่ย 5 ปี ร้อยละ 1.67 

ต่อปีของจ�านวนการประสบอนัตรายท้ังหมด ส่งผลให้คน

ท�างานต้องหยุดท�างานจ�านวน 7,538 คน (Social 

Security Office, 2019) ส�าหรับในต่างประเทศในปี 

2017-2018 ประเทศสหราชอาณาจักร เยอรมนี และ

เนเธอร์แลนด์มีจ�านวนพนักงานที่ทุกข์ทรมานจากการ

เจ็บป่วยด้วยโรคทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อจาก

การท�างานท�าให้ต้องลาป่วยร้อยละ 21 ถึงร้อยละ 28 

ของการลาป่วยจากการประกอบอาชีพทั้งหมด (Luger, 

Maher, Rieger, & Steinhilber, 2019) ปัญหาดงักล่าว

ส่งผลให้การท�างานหยดุชะงกั คณุภาพการท�างานลดลง 

และต้องสูญเสียค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลเป็น

จ�านวนมาก ในปี 2013-2014 ประเทศสหราชอาณาจกัร 

และเกาหลีใต้สูญเสียค่าใช้จ่ายท่ีเกิดจากการเจ็บป่วย

ด้วยโรคทางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้มากถงึ 4.5 พนั

ล้านปอนด์ (Korhan & Memon, 2019) จากข้อมลูข้าง

ต้นจึงควรมีมาตรการในการควบคุมและป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อเพื่อลด

ความสูญเสียที่จะเกิดขึ้นในอนาคต

แนวทางในการป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อจากการท�างาน ในผู้ท่ี

ท�างานกับคอมพิวเตอร์ สามารถท�าได้โดยการประยุกต์

ใช้หลักการทางด้านการพยาบาลอาชีวอนามัยในการ

จัดการควบคุมอันตรายจากการท�างานร่วมกับหลัก

การยศาสตร์ท่ีถูกต้อง ได้แก่ 1) การควบคมุด้านวศิวกรรม 

เป็นการประยุกต์ใช้ท่ีต้นเหตุของปัญหาการยศาสตร์

โดยตรง ซึง่จะท�าโดยกลุ่มบุคลากรด้านวศิวกรรมศาสตร์

และการออกแบบสถานีงานคอมพิวเตอร์ที่เหมาะสม 

2) การควบคุมด้านบริหารจัดการ เป็นการป้องกันไม่ให้

คนท�างานไปสัมผัสหรือลดระยะเวลาสัมผัสกับปัญหา

การยศาสตร์ การหมุนเวยีน/สบัเปลีย่นงาน การจัดเวลา

พัก เป็นต้น เพื่อลดความเสี่ยงที่คนท�างานจะได้รับผล

กระทบของปัญหาการยศาสตร์ และ 3) การควบคมุทีต่วั

บุคคล เป็นการป้องกันที่คนท�างาน เน้นการแก้ไขหรือ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของคนท�างาน โดยการปรับ

อริยิาบถในการท�างาน การปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมในการ
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ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป�องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่าง
และกล้ามเนื�อของผู้ที่ทํางานกับคอมพิวเตอร์

(Rogers, 2003) โดยหนึ่งในแนวคิดการสร้างเสริมสุข

ภาพที่ได้รับความสนใจ และถูกน�ามาใช้อย่างแพร่หลาย

ในงานวจัิยเชิงหาความสมัพนัธ์และเชิงท�านายพฤติกรรม

สุขภาพท้ังในและนอกประเทศ คือ แนวคิด Precede 

Model ซึ่งเป็นแบบจ�าลองท่ีสามารถน�ามาใช้ในการ

วิเคราะห์ วินิจฉัย และประเมินผลทางพฤติกรรมจาก

ปัจจยัน�า ได้แก่ ปัจจยัในตวับคุคลในด้านความรู ้เจตคติ 

และการรับรู้ทางสุขภาพที่สัมพันธ์กับแรงจูงใจภายในที่

จะน�าไปสู่การกระท�าในเรื่องใดเรื่องหนึ่งท่ีเก่ียวของกับ

พฤติกรรมของบุคคล ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ การเข้าถึงข้อมูล

ข่าวสารด้านสขุภาพ ทรพัยากรและสิง่สนบัสนนุต่างๆ ท่ี

เอ้ือต่อการอ�านวยความสะดวกในการปฏิบัติพฤติกรรม

นั้นๆ และปัจจัยเสริม ได้แก่ การกระตุ้นเตือน ยกย่อง

ชมเชย ให้ก�าลังใจ ต�าหนิติเตียน ลงโทษ การสนับสนุน

ทางสังคมจากเพื่อนร่วมงานนายจ้าง และเจ้าหน้าที่

สุขภาพ (Bumrungwong et al., 2015; Green & 

Kreuter, 2005) ดงันัน้ในการวางแผนทีจ่ะน�าไปสูก่ารมี

พฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ในการป้องกันการเกิด

กลุม่อาการผดิปกตทิางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้ จึง

จ�าเป็นต้องศึกษาท้ังปัจจัยภายในและภายนอกของ

บุคคลท่ีท�างานกับคอมพิวเตอร์เพ่ือสามารถท่ีจะจัด

กระท�าเพือ่ให้บคุคลเกดิแรงจงูใจและสนบัสนนุให้ปฏบิติั

พฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม

สถาบันอุดมศึกษามีกลุ่มบุคลากรสายสนับสนุน

ท่ีช่วยสนับสนุนและเอื้ออ�านวยให้ผู ้ปฏิบัติงานของ

มหาวิทยาลัย ส่วนใหญ่ท�างานในส�านักงานและท�างาน

กับคอมพิวเตอร์ ในการพิมพ์เอกสารต่างๆ ค้นหาข้อมูล 

ประมวลผล การตดิต่อสือ่สาร การจดัศกึษา การบรหิาร

จัดการ โดยเฉลี่ยท�างานวันละ 8 ช่ัวโมงข้ึนไป 

คอมพิวเตอร์ที่ใช้ส่วนใหญ่เป็นแบบเคร่ืองตั้งโต๊ะ นั่ง

ท�างานบนเก้าอี้ที่มีพนักพิงและปรับเลื่อนได้ ซ่ึงการ

ท�างานกบัคอมพวิเตอร์อย่างต่อเน่ืองเป็นระยะเวลานาน

ท�าให้บุคลากรสายสนับสนุนมีโอกาสเสี่ยงต่อการเกิด

กลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อได้ 

(Thongmeekhaun & Saetiaw, 2018) จากการศกึษา

ท่ีผ่านมาพบว่า มเีพยีงการศึกษาปัจจยัท่ีเกีย่วกบัการเกดิ

เคลื่อนไหว หรือการท�างานตามความเหมาะสม เช่น 

หยุดพักจากการท�างานเป็นระยะเพื่อผ่อนคลายกล้าม

เนื้อ และเคลื่อนไหวร่างกายเพื่อเพิ่มการไหลเวียนของ

โลหิต การออกก�าลังกายหรือยดืกล้ามเนือ้เพือ่เพิม่ความ

แข็งแรงและความยืดหยุ่นของกล้ามเน้ือ (Rittideah, 

Polyong, & Kongsombatsuk, 2018; Rogers, 2003) 

จะเห็นได้ว่าการป้องกันการเกิดกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือสามารถป้องกันและ

ควบคุมได้โดยมาตรการดังกล่าวข้างต้น ซึ่งการควบคุม

ด้านวิศวกรรมและด้านการบริหารจัดการเป็นมาตรการ

แรกทีน่�ามาใช้ในการป้องกนัการเกดิกลุม่อาการผดิปกติ

ทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อเนื่องจากเป็นวิธีการที่

ช่วยแก้ปัญหาทีต้่นเหตุ แต่ในทางปฏบิติัอาจจะท�าได้ยาก

เพราะมีค่าใช้จ่ายสูง ดังน้ันการควบคุมที่ตัวบุคคล ที่

เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการท�างานจึงมีความจ�าเป็นยิ่ง

ส�าหรับคนท�างานที่มีความเสี่ยงต่อการเกิดการบาดเจ็บ

ทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ

พฤติกรรมการป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ เป็นการกระท�าหรือการ

ปฏิบัติกิจกรรมของบุคคลที่มีจุดมุ่งหมายเพื่อหลีกเลี่ยง

ความผิดปกติที่จะเกิดขึ้นกับระบบโครงร่างและกล้าม

เนื้อของร่างกาย (Bumrungwong, Klumpakorn, & 

Jirapongsuwan, 2015) การปรบัเปลีย่นพฤติกรรมการ

ท�างานคอมพิวเตอร์ท่ีถูกต้อง จะช่วยลดความเสี่ยงต่อ

การเกิดกลุ่มอาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้าม

เนื้อได้ ดังการศึกษาของ ดวงเดือน ฤทธิเดช และคณะ 

(Rittideah et al., 2018) ที่พบว่าปัจจัยด้านพฤติกรรม

ในการท�างานมคีวามสมัพนัธ์ในทศิทางผกผนักบัคะแนน

อาการไม่สบายคอ ไหล่และหลังอย่างมีนัยส�าคัญทาง

สถิติ หมายความว่าหากกลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมการ

ท�างานที่ดี จะมีคะแนนของอาการไม่สบายคอ ไหล่และ

หลังลดน้อยลง การประเมินพฤติกรรมสุขภาพของคน

ท�างานเพ่ือวิเคราะห์ปัจจัยต่างๆ ที่มีผลต่อพฤติกรรม

สุขภาพนั้นจึงเป็นสิ่งจ�าเป็น เน่ืองจากการให้การดูแล

สุขภาพคนท�างานโดยเน้นการส่งเสริมสุขภาพ การ

ป้องกนัโรคเป็นบทบาทส�าคญัของพยาบาลอาชวีอนามยั 

The Factors Related to Preventive Behaviors of Musculoskeletal Disorders
Among Computer Workers 

กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัย

ผู้วิจัยประยุกต์ใช้แนวคิดด้านการพยาบาลอาชีว

อนามัยของโรเจอร์ส (Rogers, 2003) กล่าวคือ การ

ป้องกันกลุม่อาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้าม

เนื้อจากการท�างานกับคอมพิวเตอร์ สามารถท�าได้โดย

การควบคุมทางวิศวกรรม การบริหารจัดการ และ

ควบคุมทีต่วับุคคล โดยเฉพาะการควบคุมทีต่วับคุคล ซึง่

เป็นบทบาทโดยตรงของพยาบาลอาชีวอนามัยที่จะต้อง

มกีารประเมินพฤตกิรรมการปฏบัิตงิาน เพือ่ป้องกนักลุม่

อาการผิดปกติดังกล่าว ดังน้ันการประเมินพฤติกรรม

สุขภาพในคนท�างานจึงมีความจ�าเป็น ทั้งนี้บุคคลจะ

ปฏบิตัพิฤตกิรรมสุขภาพนัน้มปัีจจยัสาเหตตุ่อการปฏบัิติ

หลายปัจจัย ตามแนวคิด Precede Model (Green & 

Kreuter, 2005) ประกอบด้วยปัจจัย 3 ประการ ได้แก่ 

1) ปัจจยัน�า เป็นปัจจยัทีช่่วยในการสร้างแรงจงูใจให้เกดิ

ขึ้นในตัวบุคคล 2) ปัจจัยเอื้อ เป็นปัจจัยที่มาจาก

ทรัพยากรและสิ่งอ�านวยความสะดวกต่างๆ ที่สนับสนุน

หรือยับยั้งให้เกิดหรือไม่เกิดพฤติกรรม และ 3) ปัจจัย

เสริม เป็นปัจจัยภายนอกที่มาจากคนหรือบุคคลหรือ

กลุม่คนทีช่่วยเสรมิหรอืเป็นแรงกระตุน้บคุคลให้ยอมรบั

พฤติกรรม ซึ่งปัจจัยทั้ง 3 ประการ จะน�าไปสู่การปฏิบัติ

พฤตกิรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกตทิางระบบโครงร่าง

และกล้ามเนือ้จากการท�างานกับคอมพวิเตอร์ของบุคคล 

ประกอบด้วยการกระท�า 4 ด้าน ได้แก่ 1) การปรับ

เปล่ียนท่าทางการท�างาน 2) การออกก�าลังกายและ

บรหิารกล้ามเนือ้ 3) การหยดุพกัช่วงระหว่างท�างาน และ 

4) การจัดการความเครียด

วิธีด�าเนินการวิจัย

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากร คอื บคุลากรสายสนบัสนนุทีท่�างานกบั

คอมพิวเตอร์ในมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง จ�านวน 301 คน

กลุ่มตวัอย่าง คือ บคุลากรสายสนบัสนนุท่ีท�างาน

กับคอมพิวเตอร์ในมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง คัดเลือกกลุ่ม

ตัวอย่างตามเกณฑ์คุณสมบัติตามที่ก�าหนด คือ 1) เป็น

ผู้ที่มีอายุไม่เกิน 60 ปี 2) ปฏิบัติงานเป็นบุคลากรสาย

กลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ 

พฤตกิรรมการป้องกนัและการรับรู้ความเสีย่งต่อการเกดิ

กลุ ่มอาการคอมพิวเตอร์ซินโดรมของบุคลากรสาย

สนบัสนนุ แต่ยงัขาดการการวิเคราะห์ปัจจยัท่ีเป็นสาเหตุ

ของพฤติกรรมป้องกันการเกิดกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ ผู้วิจัยในฐานะอาจารย์

พยาบาลทางด้านอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม ซึ่งมี

บทบาทส�าคัญในการดูแลสุขภาพของคนท�างานในทุก

กลุ่มอาชีพเพ่ือให้คงไว้ซ่ึงการมีสุขภาพท่ีดีและป้องกัน

ความเส่ียงจากการท�างาน รวมถงึการส่งเสริมพฤตกิรรม

ความปลอดภัยในการท�างานแก่คนท�างาน จึงมีความ

สนใจที่จะท�าการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต ่อ

พฤตกิรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกตทิางระบบโครงร่าง

และกล้ามเนื้อของบุคลากรสายสนับสนุนที่ท�างานกับ

คอมพิวเตอร์ เพื่อน�าไปสู่การวางแผนและก�าหนดกลวิธี

ในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรสาย

สนับสนุนได้อย่างมีประสิทธิภาพ

วัตถุประสงค์การวิจัย

1. เพ่ือศึกษาพฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิด

ปกตทิางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้ของผูท้ีท่�างานกบั

คอมพิวเตอร์

2. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยน�า 

ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริมต่อพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อของผู้ที่

ท�างานกับคอมพิวเตอร์

ค�าถามการวิจัย

1. พฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร ่างและกล ้ามเนื้อของผู ้ที่ท�างานกับ

คอมพิวเตอร์เป็นอย่างไร

2. ปัจจัยน�า ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริมต่อ

พฤตกิรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกตทิางระบบโครงร่าง

และกล้ามเนื้อของผู้ที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์มีความ

สัมพันธ์กันหรือไม่ อย่างไร

พยาบาลสาร ปีที่ 48 ฉบับที่ 4 ตุลาคม-ธันวาคม 2564110



ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป�องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่าง
และกล้ามเนื�อของผู้ที่ทํางานกับคอมพิวเตอร์

(Rogers, 2003) โดยหนึ่งในแนวคิดการสร้างเสริมสุข

ภาพที่ได้รับความสนใจ และถูกน�ามาใช้อย่างแพร่หลาย

ในงานวจัิยเชงิหาความสมัพนัธ์และเชงิท�านายพฤตกิรรม

สุขภาพทั้งในและนอกประเทศ คือ แนวคิด Precede 

Model ซึ่งเป็นแบบจ�าลองที่สามารถน�ามาใช้ในการ

วิเคราะห์ วินิจฉัย และประเมินผลทางพฤติกรรมจาก

ปัจจยัน�า ได้แก่ ปัจจยัในตวับคุคลในด้านความรู ้เจตคติ 

และการรับรู้ทางสุขภาพที่สัมพันธ์กับแรงจูงใจภายในที่

จะน�าไปสู่การกระท�าในเรื่องใดเรื่องหนึ่งที่เก่ียวของกับ

พฤติกรรมของบุคคล ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ การเข้าถึงข้อมูล

ข่าวสารด้านสขุภาพ ทรพัยากรและสิง่สนับสนุนต่างๆ ท่ี

เอ้ือต่อการอ�านวยความสะดวกในการปฏิบัติพฤติกรรม

นั้นๆ และปัจจัยเสริม ได้แก่ การกระตุ้นเตือน ยกย่อง

ชมเชย ให้ก�าลังใจ ต�าหนิติเตียน ลงโทษ การสนับสนุน

ทางสังคมจากเพื่อนร่วมงานนายจ้าง และเจ้าหน้าที่

สุขภาพ (Bumrungwong et al., 2015; Green & 

Kreuter, 2005) ดงันัน้ในการวางแผนทีจ่ะน�าไปสูก่ารมี

พฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ในการป้องกันการเกิด

กลุม่อาการผดิปกตทิางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือ จึง

จ�าเป็นต้องศึกษาทั้งปัจจัยภายในและภายนอกของ

บุคคลที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์เพ่ือสามารถที่จะจัด

กระท�าเพือ่ให้บคุคลเกดิแรงจูงใจและสนบัสนนุให้ปฏบิติั

พฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม

สถาบันอุดมศึกษามีกลุ่มบุคลากรสายสนับสนุน

ท่ีช่วยสนับสนุนและเอื้ออ�านวยให้ผู ้ปฏิบัติงานของ

มหาวิทยาลัย ส่วนใหญ่ท�างานในส�านักงานและท�างาน

กับคอมพิวเตอร์ ในการพิมพ์เอกสารต่างๆ ค้นหาข้อมูล 

ประมวลผล การตดิต่อสือ่สาร การจดัศกึษา การบรหิาร

จัดการ โดยเฉลี่ยท�างานวันละ 8 ชั่ วโมงขึ้นไป 

คอมพิวเตอร์ที่ใช้ส่วนใหญ่เป็นแบบเคร่ืองตั้งโต๊ะ นั่ง

ท�างานบนเก้าอี้ที่มีพนักพิงและปรับเล่ือนได้ ซ่ึงการ

ท�างานกบัคอมพวิเตอร์อย่างต่อเน่ืองเป็นระยะเวลานาน

ท�าให้บุคลากรสายสนับสนุนมีโอกาสเสี่ยงต่อการเกิด

กลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อได้ 

(Thongmeekhaun & Saetiaw, 2018) จากการศกึษา

ท่ีผ่านมาพบว่า มเีพยีงการศึกษาปัจจัยทีเ่กีย่วกบัการเกิด

เคลื่อนไหว หรือการท�างานตามความเหมาะสม เช่น 

หยุดพักจากการท�างานเป็นระยะเพื่อผ่อนคลายกล้าม

เนื้อ และเคลื่อนไหวร่างกายเพื่อเพิ่มการไหลเวียนของ

โลหติ การออกก�าลงักายหรือยดืกล้ามเนือ้เพือ่เพิม่ความ

แข็งแรงและความยืดหยุ่นของกล้ามเนื้อ (Rittideah, 

Polyong, & Kongsombatsuk, 2018; Rogers, 2003) 

จะเห็นได้ว่าการป้องกันการเกิดกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อสามารถป้องกันและ

ควบคุมได้โดยมาตรการดังกล่าวข้างต้น ซึ่งการควบคุม

ด้านวิศวกรรมและด้านการบริหารจัดการเป็นมาตรการ

แรกทีน่�ามาใช้ในการป้องกนัการเกดิกลุม่อาการผดิปกติ

ทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อเนื่องจากเป็นวิธีการที่

ช่วยแก้ปัญหาทีต้่นเหต ุแต่ในทางปฏบิตัอิาจจะท�าได้ยาก

เพราะมีค่าใช้จ่ายสูง ดังน้ันการควบคุมที่ตัวบุคคล ที่

เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการท�างานจึงมีความจ�าเป็นยิ่ง

ส�าหรับคนท�างานท่ีมีความเสี่ยงต่อการเกิดการบาดเจ็บ

ทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ

พฤติกรรมการป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ เป็นการกระท�าหรือการ

ปฏิบัติกิจกรรมของบุคคลท่ีมีจุดมุ่งหมายเพื่อหลีกเลี่ยง

ความผิดปกติท่ีจะเกิดข้ึนกับระบบโครงร่างและกล้าม

เนื้อของร่างกาย (Bumrungwong, Klumpakorn, & 

Jirapongsuwan, 2015) การปรบัเปลีย่นพฤติกรรมการ

ท�างานคอมพิวเตอร์ที่ถูกต้อง จะช่วยลดความเสี่ยงต่อ

การเกิดกลุ่มอาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้าม

เนื้อได้ ดังการศึกษาของ ดวงเดือน ฤทธิเดช และคณะ 

(Rittideah et al., 2018) ที่พบว่าปัจจัยด้านพฤติกรรม

ในการท�างานมคีวามสมัพนัธ์ในทศิทางผกผนักบัคะแนน

อาการไม่สบายคอ ไหล่และหลังอย่างมีนัยส�าคัญทาง

สถิติ หมายความว่าหากกลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมการ

ท�างานที่ดี จะมีคะแนนของอาการไม่สบายคอ ไหล่และ

หลังลดน้อยลง การประเมินพฤติกรรมสุขภาพของคน

ท�างานเพื่อวิเคราะห์ปัจจัยต่างๆ ที่มีผลต่อพฤติกรรม

สุขภาพนั้นจึงเป็นสิ่งจ�าเป็น เนื่องจากการให้การดูแล

สุขภาพคนท�างานโดยเน้นการส่งเสริมสุขภาพ การ

ป้องกนัโรคเป็นบทบาทส�าคญัของพยาบาลอาชวีอนามยั 

The Factors Related to Preventive Behaviors of Musculoskeletal Disorders
Among Computer Workers 

กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัย

ผู้วิจัยประยุกต์ใช้แนวคิดด้านการพยาบาลอาชีว

อนามัยของโรเจอร์ส (Rogers, 2003) กล่าวคือ การ

ป้องกันกลุม่อาการผดิปกตทิางระบบโครงร่างและกล้าม

เนื้อจากการท�างานกับคอมพิวเตอร์ สามารถท�าได้โดย

การควบคุมทางวิศวกรรม การบริหารจัดการ และ

ควบคุมทีต่วับุคคล โดยเฉพาะการควบคุมทีต่วับุคคล ซึง่

เป็นบทบาทโดยตรงของพยาบาลอาชีวอนามัยท่ีจะต้อง

มกีารประเมินพฤตกิรรมการปฏบัิตงิาน เพือ่ป้องกนักลุม่

อาการผิดปกติดังกล่าว ดังน้ันการประเมินพฤติกรรม

สุขภาพในคนท�างานจึงมีความจ�าเป็น ทั้งนี้บุคคลจะ

ปฏบิตัพิฤตกิรรมสขุภาพนัน้มปัีจจยัสาเหตตุ่อการปฏบิติั

หลายปัจจัย ตามแนวคิด Precede Model (Green & 

Kreuter, 2005) ประกอบด้วยปัจจัย 3 ประการ ได้แก่ 

1) ปัจจยัน�า เป็นปัจจยัทีช่่วยในการสร้างแรงจงูใจให้เกดิ

ขึ้นในตัวบุคคล 2) ปัจจัยเอื้อ เป็นปัจจัยที่มาจาก

ทรัพยากรและสิ่งอ�านวยความสะดวกต่างๆ ที่สนับสนุน

หรือยับยั้งให้เกิดหรือไม่เกิดพฤติกรรม และ 3) ปัจจัย

เสริม เป็นปัจจัยภายนอกท่ีมาจากคนหรือบุคคลหรือ

กลุม่คนทีช่่วยเสรมิหรอืเป็นแรงกระตุน้บคุคลให้ยอมรบั

พฤติกรรม ซึ่งปัจจัยทั้ง 3 ประการ จะน�าไปสู่การปฏิบัติ

พฤตกิรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกตทิางระบบโครงร่าง

และกล้ามเนือ้จากการท�างานกับคอมพวิเตอร์ของบุคคล 

ประกอบด้วยการกระท�า 4 ด้าน ได้แก่ 1) การปรับ

เปลี่ยนท่าทางการท�างาน 2) การออกก�าลังกายและ

บรหิารกล้ามเนือ้ 3) การหยดุพกัช่วงระหว่างท�างาน และ 

4) การจัดการความเครียด

วิธีด�าเนินการวิจัย

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากร คอื บคุลากรสายสนบัสนนุทีท่�างานกบั

คอมพิวเตอร์ในมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง จ�านวน 301 คน

กลุม่ตวัอย่าง คอื บคุลากรสายสนบัสนนุทีท่�างาน

กับคอมพิวเตอร์ในมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง คัดเลือกกลุ่ม

ตัวอย่างตามเกณฑ์คุณสมบัติตามที่ก�าหนด คือ 1) เป็น

ผู้ที่มีอายุไม่เกิน 60 ปี 2) ปฏิบัติงานเป็นบุคลากรสาย

กลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ 

พฤตกิรรมการป้องกนัและการรบัรูค้วามเสีย่งต่อการเกดิ

กลุ่มอาการคอมพิวเตอร์ซินโดรมของบุคลากรสาย

สนบัสนนุ แต่ยงัขาดการการวเิคราะห์ปัจจัยทีเ่ป็นสาเหตุ

ของพฤติกรรมป้องกันการเกิดกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือ ผู้วิจัยในฐานะอาจารย์

พยาบาลทางด้านอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม ซึ่งมี

บทบาทส�าคัญในการดูแลสุขภาพของคนท�างานในทุก

กลุ่มอาชีพเพื่อให้คงไว้ซึ่งการมีสุขภาพที่ดีและป้องกัน

ความเส่ียงจากการท�างาน รวมถงึการส่งเสรมิพฤตกิรรม

ความปลอดภัยในการท�างานแก่คนท�างาน จึงมีความ

สนใจที่จะท�าการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต ่อ

พฤตกิรรมป้องกันกลุม่อาการผดิปกติทางระบบโครงร่าง

และกล้ามเนื้อของบุคลากรสายสนับสนุนที่ท�างานกับ

คอมพิวเตอร์ เพื่อน�าไปสู่การวางแผนและก�าหนดกลวิธี

ในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรสาย

สนับสนุนได้อย่างมีประสิทธิภาพ

วัตถุประสงค์การวิจัย

1. เพื่อศึกษาพฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิด

ปกตทิางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้ของผูท้ีท่�างานกบั

คอมพิวเตอร์

2. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยน�า 

ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริมต่อพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อของผู้ท่ี

ท�างานกับคอมพิวเตอร์

ค�าถามการวิจัย

1. พฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร ่างและกล ้ามเ น้ือของผู ้ที่ท�างานกับ

คอมพิวเตอร์เป็นอย่างไร

2. ปัจจัยน�า ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริมต่อ

พฤตกิรรมป้องกันกลุม่อาการผดิปกติทางระบบโครงร่าง

และกล้ามเน้ือของผู้ที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์มีความ

สัมพันธ์กันหรือไม่ อย่างไร
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ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป�องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่าง
และกล้ามเนื�อของผู้ที่ทํางานกับคอมพิวเตอร์

20 ได้ค่าความเช่ือมัน่เท่ากับ .80, .82 และ .94 ตามล�าดบั

ส่วนที่ 4 แบบสอบถามปัจจัยเสริม ได้แก่ การ

สนบัสนนุทางสงัคมจากบคุคลในครอบครวัและบคุคลใน

หน่วยงาน เป็นแบบเลือกตอบ 2 ตัวเลือก ซึ่งผ่านการ

ตรวจสอบความเช่ือมัน่โดยใช้สมัประสทิธ์ิคเูดอร์-รชิาร์ด

สัน 20 ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ .96

ส่วนที่ 5 แบบสอบถามพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผดิปกตทิางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือจากการ

ท�างานกับคอมพิวเตอร์ ได้แก่ การปรับเปลี่ยนท่าทาง

การท�างาน การออกก�าลงักายและบรหิารกล้ามเนือ้  การ

หยดุพกัช่วงระหว่างวนั และการจดัการความเครยีด เป็น

แบบมาตราส่วนประมาณค่า 3 ระดับ ซึ่งผ่านการตรวจ

สอบความเช่ือมั่นโดยใช้สัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค 

ได้ค่าความเช่ือมัน่เท่ากับ .93, .94, .81 และ .83 ตามล�าดบั

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง

การวิจัยนี้ได้ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัย

ราชภฏัสุราษฎร์ธาน ีSRU-EC2021/056 ภายหลงัได้รบั

การอนุมัติผู ้วิจัยท�าหนังสือผ่านคณบดีคณะพยาบาล

ศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏสุราษฎร์ธานีถึงอธิการบดี

มหาวิทยาลัยราชภัฏสุราษฎร์ธานี เพื่อขออนุญาตและ

ขอความร่วมมอืในการด�าเนนิการวจิยั เมือ่ได้รับอนญุาต

ผู ้วิจัยเข ้าพบกลุ ่มตัวอย ่างเพื่อแนะน�าตัว ชี้แจง

วัตถุประสงค์ และวิธีการด�าเนินการวิจัย พร้อมท้ังขอ

ความร่วมมอืในการวจัิย พร้อมท้ังลงนามยนิยอมเข้าร่วม

วจิยั นอกจากนีผู้ว้จิยัแจ้งสทิธิใ์นการตอบรบัหรอืปฏเิสธ

การเข้าร่วมวิจัยได้ตลอดเวลาโดยไม่ต้องช้ีแจงเหตุผล

และจะไม่เกิดผลเสียต่อกลุ่มตวัอย่าง การน�าเสนอผลการ

วจิยัจะน�าเสนอในภาพรวมและน�ามาใช้ประโยชน์ในทาง

วิชาการเท่านั้น

การเก็บรวบรวมข้อมูล

ผู้วิจัยด�าเนินการรวบรวมข้อมูลด้วยเข้าพบกลุ่ม

ตัวอย่างเพื่อแนะน�าตัว ชี้แจงวัตถุประสงค์ และอธิบาย

การตอบแบบสอบถามจนกลุ่มตัวอย่างเข้าใจ และมอบ

แบบสอบถามท่ีบรรจุซองให้แก่กลุ่มตัวอย่างด้วยตนเอง 

พร้อมทั้งแจ้งก�าหนดการรับแบบสอบถามคืนภายใน 

สนบัสนุนมาแล้วอย่างน้อย 1 ปี 3) สามารถสือ่สารความ

หมายและเข้าใจภาษาไทย และ 4) ยินยอมเข้าร่วมใน

การวิจัย ค�านวณขนาดกลุ่มตัวอย่างโดยใช้ตารางเครจซี่

และมอร์แกน (Krejcie & Morgan, 1970) ที่ระดับ

ความคลาดเคลือ่น 0.05 ได้ขนาดกลุม่ตัวอย่างอย่างน้อย 

จ�านวน 172 คน จากนั้นท�าการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย 

(simple random sampling) โดยวิธีจับฉลากหน่วย

งานแบบไม่คนืที ่จนได้กลุ่มตัวอย่างจากแต่ละหน่วยงาน 

รวมกันครบจ�านวน 172 คน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

เครื่ องมือที่ ใช ้ ในการรวบรวมข ้อมูล เป ็น

แบบสอบถามที่ผู ้ วิจัยพัฒนาขึ้นจากการทบทวน

วรรณกรรม ผ่านการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาจาก

ผู้ทรงคุณวุฒิ ได้ค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหา (content 

validity index [CVI]) เท่ากับ 1 ประกอบด้วย 

ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ 

เพศ อาย ุระดบัการศกึษา สถานภาพสมรส รายได้เฉลีย่

ต่อเดือน ประสบการณ์การท�างานในสถานที่ท�างาน

ปัจจบุนั ระยะเวลาการท�างานเฉลีย่ในแต่ละวนั และโรค

ประจ�าตัว 

ส่วนที่ 2 แบบสอบถามปัจจัยน�า ได้แก่ ความรู้ 

เจตคติ และการรับรู้ความสามารถของตนเอง โดยส่วน

ของความรู้เป็นแบบเลือกตอบ 2 ตัวเลือก ส่วนของ

เจตคติ และการรับรู้ความสามารถของตนเองเป็นแบบ

มาตราส่วนประมาณค่า 3 ระดับ ซึ่งผ่านการตรวจสอบ

ความเชื่อมั่นในส่วนของความรู ้โดยใช้สัมประสิทธิ์

คเูดอร์-รชิาร์ดสนั 20 (Kuder-Richardson 20 [KR-20]) 

ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ .83 และส่วนของเจตคติ และ

การรับรู ้ความสามารถของตนเองโดยใช้สัมประสิทธิ์

แอลฟา ครอนบาค (Conbach’s alpha coefficient) 

ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ .80 และ .86 ตามล�าดับ

ส่วนที ่3 แบบสอบถามปัจจยัเอือ้ ได้แก่ อปุกรณ์

หรือเครื่องมือที่สนับสนุนในการท�างาน นโยบายส่ง

เสริมสุขภาพของหน่วยงาน และการได้รบัข้อมลูข่าวสาร

ด้านสุขภาพเป็นแบบเลือกตอบ 2 ตัวเลือก ซึ่งผ่านการ

ตรวจสอบความเชือ่มัน่โดยใช้สมัประสทิธิค์เูดอร์-รชิาร์ดสนั 

The Factors Related to Preventive Behaviors of Musculoskeletal Disorders
Among Computer Workers 

2 สัปดาห์ หลังจากนัน้ผู้วิจยัตรวจสอบความถกูต้องและ

ความสมบรูณ์ของข้อมลูในแบบสอบถามทีไ่ด้รบัคนืจาก

กลุ่มตัวอย่าง เมื่อได้ข้อมูลครบสมบูรณ์แล้วน�าไป

วิเคราะห์ข้อมูลตามวิธีทางสถิติ

การวิเคราะห์ข้อมูล

1. ข้อมูลส่วนบุคคล และพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผดิปกตทิางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือจากการ

ท�างานกบัคอมพวิเตอร์ วเิคราะห์โดยใช้สถติิเชิงพรรณนา 

ด้วยการแจกแจงความถี ่ร้อยละ ค่าเฉลีย่ และส่วนเบีย่ง

เบนมาตรฐาน

2. ความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัน�า ปัจจยัเอ้ือ และ

ปัจจยัเสริมต่อพฤตกิรรมป้องกนักลุ่มอาการผิดปกตทิาง

ระบบโครงร ่างและกล ้ามเนื้อของผู ้ที่ท�างานกับ

คอมพวิเตอร์ วเิคราะห์โดยใช้สถิตสิมัประสทิธิส์หสมัพนัธ์

พอยท์ไบ-ซีเรียล และสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของ

เพียร์สัน ซึ่งการแปลผลความสัมพันธ์ใช้เกณฑ์พิจารณา 

(Thato, 2008) ดังนี้

0  ไม่มีความสัมพันธ์กัน

< .30 มีความสัมพันธ์ในระดับต�่า

.30 - .70 มีความสัมพันธ์ในระดับปานกลาง

> .70 มีความสัมพันธ์ในระดับสูง

ผลการวิจัย

1. ข้อมูลส่วนบุคคล กลุ่มตัวอย่างเป็นเพศหญิง 

ร้อยละ 76.74 มอีายตุัง้แต่ 24 - 60 ปี โดยในกลุม่นีม้อีายุ

เฉลี่ย 37.74 ปี (S.D. = 8.21) ส�าเร็จการศึกษาในระดับ

ปริญญาตรี ร้อยละ 77.91 สถานภาพสมรส ร้อยละ 

52.33 รายได้เฉลีย่ต่อเดอืนอยูใ่นช่วง 25,001 - 35,000 

บาท ร้อยละ 47.67 ประสบการณ์การท�างานในสถานที่

ท�างานปัจจบุนัมากกว่า 10 ปี ร้อยละ 49.42 ระยะเวลา

การท�างานเฉล่ียในแต่ละวัน 8 ชั่วโมง ร้อยละ 74.42 

และไม่มีโรคประจ�าตัว ร้อยละ 87.79

2. พฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร ่างและกล ้ามเนื้อของผู ้ที่ท�างานกับ

คอมพิวเตอร์ พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมป้องกัน

กลุ่มอาการผิดปกตทิางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้จาก

การท�างานกบัคอมพิวเตอร์โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง 

( = 71.55, S.D.= 12.07) เมื่อพิจารณารายด้าน 

พบว่า พฤติกรรมการปรับเปลี่ยนท่าทางการท�างานอยู่

ในระดับสูง ( = 27.89, S.D. = 4.80) ส่วนพฤติกรรม

การออกก�าลังกายและบริหารกล้ามเนื้อ พฤติกรรมการ

หยุดพักช่วงระหว่างวัน และพฤติกรรมการจัดการ

ความเครียด อยู่ในระดับปานกลาง ( = 22.31, 10.64 

และ 10.72, S.D. = 6.54, 2.23 และ 2.05) ตามล�าดับ

3. ความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัน�า ปัจจยัเอือ้ และ

ปัจจยัเสริมต่อพฤตกิรรมป้องกนักลุ่มอาการผิดปกตทิาง

ระบบโครงร ่างและกล ้ามเนื้อของผู ้ที่ท�างานกับ

คอมพิวเตอร์ พบว่า ปัจจัยน�า ได้แก่ ความรู้ของกลุ่ม

ตัวอย่างไม่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อของผู้ที่

ท�างานกับคอมพิวเตอร์ ส�าหรับเจตคติ และการรับรู้

ความสามารถของตนเองของกลุ ่มตัวอย่างมีความ

สัมพันธ์ในระดับต�่าและปานกลางอย่างมีนัยส�าคัญทาง

สถิติ (r = .21 และ .39, p < .01) ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ 

อปุกรณ์หรอืเครือ่งมอืทีส่นบัสนุนในการท�างานของกลุ่ม

ตัวอย่างมีความสัมพันธ์ในระดับต�่า นโยบายส่งเสริม

สขุภาพของหน่วยงาน และการได้รบัข้อมลูข่าวสารด้าน

สุขภาพมีความสัมพันธ์ในระดับปานกลางต่อพฤติกรรม

ป้องกันกลุม่อาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้าม

เนื้อของผู้ที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์อย่างมีนัยส�าคัญทาง

สถิติ (r = .22, .39, และ .47, p < .01) และปัจจัยเสริม 

ได้แก่ การสนับสนุนทางสังคมจากบุคคลในครอบครัว

และบุคคลในหน ่วยงานมีความสัมพันธ ์ ในระดับ

ปานกลางต่อพฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติ

ทางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือของผู้ท่ีท�างานกับ

คอมพิวเตอร์อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r = .49, p < 

.01) ดังตารางที่ 1

พยาบาลสาร ปีที่ 48 ฉบับที่ 4 ตุลาคม-ธันวาคม 2564112



ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป�องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่าง
และกล้ามเนื�อของผู้ที่ทํางานกับคอมพิวเตอร์

20 ได้ค่าความเชือ่ม่ันเท่ากบั .80, .82 และ .94 ตามล�าดับ

ส่วนที่ 4 แบบสอบถามปัจจัยเสริม ได้แก่ การ

สนบัสนุนทางสงัคมจากบคุคลในครอบครวัและบคุคลใน

หน่วยงาน เป็นแบบเลือกตอบ 2 ตัวเลือก ซึ่งผ่านการ

ตรวจสอบความเช่ือมัน่โดยใช้สมัประสทิธ์ิคเูดอร์-ริชาร์ด

สัน 20 ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ .96

ส่วนที่ 5 แบบสอบถามพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือจากการ

ท�างานกับคอมพิวเตอร์ ได้แก่ การปรับเปลี่ยนท่าทาง

การท�างาน การออกก�าลงักายและบริหารกล้ามเนือ้  การ

หยดุพกัช่วงระหว่างวนั และการจัดการความเครยีด เป็น

แบบมาตราส่วนประมาณค่า 3 ระดับ ซึ่งผ่านการตรวจ

สอบความเชื่อมั่นโดยใช้สัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค 

ได้ค่าความเชือ่มัน่เท่ากบั .93, .94, .81 และ .83 ตามล�าดับ

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง

การวิจัยนี้ได้ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัย

ราชภฏัสุราษฎร์ธาน ีSRU-EC2021/056 ภายหลังได้รับ

การอนุมัติผู ้วิจัยท�าหนังสือผ่านคณบดีคณะพยาบาล

ศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏสุราษฎร์ธานีถึงอธิการบดี

มหาวิทยาลัยราชภัฏสุราษฎร์ธานี เพื่อขออนุญาตและ

ขอความร่วมมอืในการด�าเนนิการวจิยั เมือ่ได้รับอนุญาต

ผู ้วิจัยเข ้าพบกลุ ่มตัวอย ่างเพื่อแนะน�าตัว ชี้แจง

วัตถุประสงค์ และวิธีการด�าเนินการวิจัย พร้อมทั้งขอ

ความร่วมมอืในการวจัิย พร้อมทัง้ลงนามยนิยอมเข้าร่วม

วจัิย นอกจากนีผู้ว้จิยัแจ้งสทิธิใ์นการตอบรับหรอืปฏเิสธ

การเข้าร่วมวิจัยได้ตลอดเวลาโดยไม่ต้องช้ีแจงเหตุผล

และจะไม่เกิดผลเสียต่อกลุ่มตัวอย่าง การน�าเสนอผลการ

วจิยัจะน�าเสนอในภาพรวมและน�ามาใช้ประโยชน์ในทาง

วิชาการเท่านั้น

การเก็บรวบรวมข้อมูล

ผู้วิจัยด�าเนินการรวบรวมข้อมูลด้วยเข้าพบกลุ่ม

ตัวอย่างเพื่อแนะน�าตัว ชี้แจงวัตถุประสงค์ และอธิบาย

การตอบแบบสอบถามจนกลุ่มตัวอย่างเข้าใจ และมอบ

แบบสอบถามที่บรรจุซองให้แก่กลุ่มตัวอย่างด้วยตนเอง 

พร้อมทั้งแจ้งก�าหนดการรับแบบสอบถามคืนภายใน 

สนบัสนนุมาแล้วอย่างน้อย 1 ปี 3) สามารถสือ่สารความ

หมายและเข้าใจภาษาไทย และ 4) ยินยอมเข้าร่วมใน

การวิจัย ค�านวณขนาดกลุ่มตัวอย่างโดยใช้ตารางเครจซี่

และมอร์แกน (Krejcie & Morgan, 1970) ท่ีระดับ

ความคลาดเคลือ่น 0.05 ได้ขนาดกลุม่ตวัอย่างอย่างน้อย 

จ�านวน 172 คน จากนั้นท�าการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย 

(simple random sampling) โดยวิธีจับฉลากหน่วย

งานแบบไม่คนืที ่จนได้กลุ่มตวัอย่างจากแต่ละหน่วยงาน 

รวมกันครบจ�านวน 172 คน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

เครื่ องมือที่ ใช ้ ในการรวบรวมข ้อมูล เป ็น

แบบสอบถามที่ผู ้ วิจัยพัฒนาขึ้นจากการทบทวน

วรรณกรรม ผ่านการตรวจสอบความตรงตามเนือ้หาจาก

ผู้ทรงคุณวุฒิ ได้ค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหา (content 

validity index [CVI]) เท่ากับ 1 ประกอบด้วย 

ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ 

เพศ อาย ุระดบัการศกึษา สถานภาพสมรส รายได้เฉลีย่

ต่อเดือน ประสบการณ์การท�างานในสถานที่ท�างาน

ปัจจบุนั ระยะเวลาการท�างานเฉลีย่ในแต่ละวนั และโรค

ประจ�าตัว 

ส่วนที่ 2 แบบสอบถามปัจจัยน�า ได้แก่ ความรู้ 

เจตคติ และการรับรู้ความสามารถของตนเอง โดยส่วน

ของความรู้เป็นแบบเลือกตอบ 2 ตัวเลือก ส่วนของ

เจตคติ และการรับรู้ความสามารถของตนเองเป็นแบบ

มาตราส่วนประมาณค่า 3 ระดับ ซึ่งผ่านการตรวจสอบ

ความเช่ือมั่นในส่วนของความรู ้โดยใช้สัมประสิทธิ์

คเูดอร์-รชิาร์ดสนั 20 (Kuder-Richardson 20 [KR-20]) 

ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ .83 และส่วนของเจตคติ และ

การรับรู ้ความสามารถของตนเองโดยใช้สัมประสิทธิ์

แอลฟา ครอนบาค (Conbach’s alpha coefficient) 

ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ .80 และ .86 ตามล�าดับ

ส่วนที ่3 แบบสอบถามปัจจยัเอือ้ ได้แก่ อปุกรณ์

หรือเครื่องมือที่สนับสนุนในการท�างาน นโยบายส่ง

เสรมิสขุภาพของหน่วยงาน และการได้รบัข้อมลูข่าวสาร

ด้านสุขภาพเป็นแบบเลือกตอบ 2 ตัวเลือก ซึ่งผ่านการ

ตรวจสอบความเช่ือมัน่โดยใช้สมัประสทิธิค์เูดอร์-รชิาร์ดสนั 

The Factors Related to Preventive Behaviors of Musculoskeletal Disorders
Among Computer Workers 

2 สปัดาห์ หลังจากนัน้ผูว้จิยัตรวจสอบความถกูต้องและ

ความสมบรูณ์ของข้อมลูในแบบสอบถามทีไ่ด้รบัคนืจาก

กลุ ่มตัวอย่าง เมื่อได้ข้อมูลครบสมบูรณ์แล้วน�าไป

วิเคราะห์ข้อมูลตามวิธีทางสถิติ

การวิเคราะห์ข้อมูล

1. ข้อมูลส่วนบุคคล และพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกตทิางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือจากการ

ท�างานกบัคอมพวิเตอร์ วเิคราะห์โดยใช้สถติิเชิงพรรณนา 

ด้วยการแจกแจงความถี ่ร้อยละ ค่าเฉลีย่ และส่วนเบีย่ง

เบนมาตรฐาน

2. ความสมัพนัธ์ระหว่างปัจจัยน�า ปัจจัยเอ้ือ และ

ปัจจยัเสรมิต่อพฤตกิรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกตทิาง

ระบบโครงร ่างและกล ้ามเ น้ือของผู ้ที่ท�างานกับ

คอมพวิเตอร์ วเิคราะห์โดยใช้สถิติสมัประสทิธิส์หสมัพันธ์

พอยท์ไบ-ซีเรียล และสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของ

เพียร์สัน ซึ่งการแปลผลความสัมพันธ์ใช้เกณฑ์พิจารณา 

(Thato, 2008) ดังนี้

0  ไม่มีความสัมพันธ์กัน

< .30 มีความสัมพันธ์ในระดับต�่า

.30 - .70 มีความสัมพันธ์ในระดับปานกลาง

> .70 มีความสัมพันธ์ในระดับสูง

ผลการวิจัย

1. ข้อมูลส่วนบุคคล กลุ่มตัวอย่างเป็นเพศหญิง 

ร้อยละ 76.74 มอีายต้ัุงแต่ 24 - 60 ปี โดยในกลุม่น้ีมอีายุ

เฉลี่ย 37.74 ปี (S.D. = 8.21) ส�าเร็จการศึกษาในระดับ

ปริญญาตรี ร้อยละ 77.91 สถานภาพสมรส ร้อยละ 

52.33 รายได้เฉล่ียต่อเดอืนอยูใ่นช่วง 25,001 - 35,000 

บาท ร้อยละ 47.67 ประสบการณ์การท�างานในสถานที่

ท�างานปัจจบุนัมากกว่า 10 ปี ร้อยละ 49.42 ระยะเวลา

การท�างานเฉลี่ยในแต่ละวัน 8 ชั่วโมง ร้อยละ 74.42 

และไม่มีโรคประจ�าตัว ร้อยละ 87.79

2. พฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร ่างและกล ้ามเ น้ือของผู ้ที่ท�างานกับ

คอมพิวเตอร์ พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมป้องกัน

กลุม่อาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้จาก

การท�างานกบัคอมพิวเตอร์โดยรวมอยูใ่นระดับปานกลาง 

( = 71.55, S.D.= 12.07) เมื่อพิจารณารายด้าน 

พบว่า พฤติกรรมการปรับเปลี่ยนท่าทางการท�างานอยู่

ในระดับสูง ( = 27.89, S.D. = 4.80) ส่วนพฤติกรรม

การออกก�าลังกายและบริหารกล้ามเนื้อ พฤติกรรมการ

หยุดพักช่วงระหว่างวัน และพฤติกรรมการจัดการ

ความเครียด อยู่ในระดับปานกลาง ( = 22.31, 10.64 

และ 10.72, S.D. = 6.54, 2.23 และ 2.05) ตามล�าดับ

3. ความสมัพนัธ์ระหว่างปัจจยัน�า ปัจจยัเอ้ือ และ

ปัจจยัเสรมิต่อพฤตกิรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกตทิาง

ระบบโครงร ่างและกล ้ามเนื้อของผู ้ ท่ีท�างานกับ

คอมพิวเตอร์ พบว่า ปัจจัยน�า ได้แก่ ความรู้ของกลุ่ม

ตัวอย่างไม่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อของผู้ท่ี

ท�างานกับคอมพิวเตอร์ ส�าหรับเจตคติ และการรับรู้

ความสามารถของตนเองของกลุ ่มตัวอย่างมีความ

สัมพันธ์ในระดับต�่าและปานกลางอย่างมีนัยส�าคัญทาง

สถิติ (r = .21 และ .39, p < .01) ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ 

อปุกรณ์หรอืเครือ่งมอืทีส่นบัสนุนในการท�างานของกลุ่ม

ตัวอย่างมีความสัมพันธ์ในระดับต�่า นโยบายส่งเสริม

สขุภาพของหน่วยงาน และการได้รบัข้อมลูข่าวสารด้าน

สุขภาพมีความสัมพันธ์ในระดับปานกลางต่อพฤติกรรม

ป้องกันกลุม่อาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้าม

เนื้อของผู้ท่ีท�างานกับคอมพิวเตอร์อย่างมีนัยส�าคัญทาง

สถิติ (r = .22, .39, และ .47, p < .01) และปัจจัยเสริม 

ได้แก่ การสนับสนุนทางสังคมจากบุคคลในครอบครัว

และบุคคลในหน ่วยงานมีความสัมพันธ ์ ในระดับ

ปานกลางต่อพฤติกรรมป้องกันกลุ ่มอาการผิดปกติ

ทางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือของผู ้ที่ท�างานกับ

คอมพิวเตอร์อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r = .49, p < 

.01) ดังตารางที่ 1
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The Factors Related to Preventive Behaviors of Musculoskeletal Disorders
Among Computer Workers 

ปัจจัย
พฤติกรรมปองกันกลุ่มอาการผิดปกติ

ทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ
r p-value ระดับ

การได้รับข้อมูล

ข่าวสาร

ด้านสุขภาพ

ปัจจัยเสริม

การสนับสนุนทาง

สังคมจากบุคคล

ในครอบครัว

และบุคคลใน

หน่วยงาน

รายด้าน

การปรับเปลี่ยนท่าทางการท�างาน

การออกก�าลังกายและบริหารกล้ามเนื้อ

การหยุดพักช่วงระหว่างวัน

การจัดการความเครียด

โดยรวม

รายด้าน

การปรับเปลี่ยนท่าทางการท�างาน

การออกก�าลังกายและบริหารกล้ามเนื้อ

การหยุดพักช่วงระหว่างวัน

การจัดการความเครียด

โดยรวม

r
pb

 = .37**

r
pb

 = .40**

r
pb

 = .24**

r
pb

 = .34**

r
pb

 = .47**

r
pb

 = .37**

r
pb

 = .48**

r
pb

 = .19*

r
pb

 = .26**

r
pb

 = .49**

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.01

.00

.00

ปานกลาง

ปานกลาง

ต�่า

ปานกลาง

ปานกลาง

ต�่า

ปานกลาง

ต�่า

ปานกลาง

ปานกลาง

หมายเหตุ * p < .05, ** p < .01, r
pb

 = Point Biserial Correlation, r
p
 = Pearson Correlation

การอภิปรายผล

1. พฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร ่างและกล ้ามเนื้อของผู ้ที่ท�างานกับ

คอมพิวเตอร์ พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมป้องกัน

กลุ่มอาการผิดปกตทิางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้จาก

การท�างานกบัคอมพิวเตอร์โดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง 

อธิบายได้ว่าผู ้ ท่ีท�างานกับคอมพิวเตอร์นั้นสามารถ

ปฏิบัติกิจกรรมเพื่อหลีกเลี่ยงกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อท่ีเกิดจากการท�างานกับ

คอมพวิเตอร์ได้อย่างเหมาะสมพอสมควร สอดคล้องกับ

การศึกษาของ ฐิติชญา ฉลาดล้น และ พิมพ์ลดา 

อนนัต์สิรเิกษม (Chalardlon & Anansirikasem, 2013) 

ที่พบว่า ผู้ที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์ในศูนย์บริการให้

ข้อมูลมีพฤติกรรมการท�างานที่ปลอดภัยโดยรวมใน

ระดบัปานกลางมากท่ีสดุร้อยละ 53.9 เมือ่พจิารณาราย

ด้าน พบว่า พฤตกิรรมการปรบัเปลีย่นท่าทางการท�างาน

อยู่ในระดับสูง อาจเป็นไปได้ว่ากลุ่มตัวอย่างเป็นเพศ

หญิง ร้อยละ 76.74 มีอายุเฉลี่ย 37.74 ปี ส�าเร็จการ

ศึกษาในระดับปริญญาตรี ร้อยละ 77.91 ท�าให้มี

พฤติกรรมการท�างานท่ีปลอดภัยในการท�างานสูงโดย

เฉพาะพฤติกรรมการปรับเปล่ียนท่าทางการท�างาน ดัง

การศึกษาของกนกวรรณ โชติจ�ารัส (Chotejumrus, 

2016) พบว่าเพศ อายุ และการศึกษาที่แตกต่างกันส่ง

ผลต่อพฤตกิรรมความปลอดภยัของพนักงานแตกต่างกนั 

โดยเพศหญิงมีลักษณะแข็งแรงน้อยกว่าเพศชายจึงต้อง

ปฏิบัติงานด้วยความระมัดระวังมากกว่า และพนักงาน

ช่วงระดับอายุ 39-48 ปี มีพฤติกรรมความปลอดภัยที่ดี

มาก เพราะอายุยิ่งมากขึ้นจะมีประสบการณ์การใช้ชีวิต

มากกว่า จึงท�าให้ปฏิบัติงานด้วยความระมัดระวัง และ

พนกังานทีไ่ด้รบัการศึกษา ตัง้แต่ระดับ ปวช. อนปุรญิญา

และปริญญาตรี จะมีพฤติกรรมความปลอดภัยในการ

ท�างานดีกว่าพนักงานที่ระดับการศึกษา ม.1-ม.6 หรือ

เทียบเท่า เป็นไปได้ว่าพนักงานที่มีการศึกษาสูงจะมี

ความรู้สามารถคิดวิเคราะห์แยกแยะในผลกระทบจาก

การท�างานจึงท�าให้มีพฤติกรรมความปลอดภัยที่ดี

ส่วนพฤติกรรมการออกก�าลังกายและบริหาร

กล้ามเนื้อ พฤติกรรมการหยุดพักช่วงระหว่างวัน อยู่ใน

ระดับปานกลาง อธิบายได้ว่ากลุ่มตัวอย่างมีระยะเวลา
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การอภิปรายผล

1. พฤติกรรมป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร ่างและกล ้ามเ น้ือของผู ้ที่ท�างานกับ

คอมพิวเตอร์ พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมป้องกัน

กลุม่อาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้จาก

การท�างานกบัคอมพิวเตอร์โดยรวมอยูใ่นระดับปานกลาง 

อธิบายได้ว่าผู ้ ท่ีท�างานกับคอมพิวเตอร์นั้นสามารถ

ปฏิบัติกิจกรรมเพ่ือหลีกเลี่ยงกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือท่ีเกิดจากการท�างานกับ

คอมพวิเตอร์ได้อย่างเหมาะสมพอสมควร สอดคล้องกับ

การศึกษาของ ฐิติชญา ฉลาดล้น และ พิมพ์ลดา 

อนนัต์สริเิกษม (Chalardlon & Anansirikasem, 2013) 

ที่พบว่า ผู้ที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์ในศูนย์บริการให้

ข้อมูลมีพฤติกรรมการท�างานที่ปลอดภัยโดยรวมใน

ระดบัปานกลางมากท่ีสดุร้อยละ 53.9 เมือ่พจิารณาราย

ด้าน พบว่า พฤตกิรรมการปรบัเปลีย่นท่าทางการท�างาน

อยู่ในระดับสูง อาจเป็นไปได้ว่ากลุ่มตัวอย่างเป็นเพศ

หญิง ร้อยละ 76.74 มีอายุเฉลี่ย 37.74 ปี ส�าเร็จการ

ศึกษาในระดับปริญญาตรี ร้อยละ 77.91 ท�าให้มี

พฤติกรรมการท�างานท่ีปลอดภัยในการท�างานสูงโดย

เฉพาะพฤติกรรมการปรับเปลี่ยนท่าทางการท�างาน ดัง

การศึกษาของกนกวรรณ โชติจ�ารัส (Chotejumrus, 

2016) พบว่าเพศ อายุ และการศึกษาที่แตกต่างกันส่ง

ผลต่อพฤตกิรรมความปลอดภยัของพนกังานแตกต่างกนั 

โดยเพศหญิงมีลักษณะแข็งแรงน้อยกว่าเพศชายจึงต้อง

ปฏิบัติงานด้วยความระมัดระวังมากกว่า และพนักงาน

ช่วงระดับอายุ 39-48 ปี มีพฤติกรรมความปลอดภัยที่ดี

มาก เพราะอายุยิ่งมากขึ้นจะมีประสบการณ์การใช้ชีวิต

มากกว่า จึงท�าให้ปฏิบัติงานด้วยความระมัดระวัง และ

พนกังานทีไ่ด้รบัการศึกษา ตัง้แต่ระดับ ปวช. อนปุรญิญา

และปริญญาตรี จะมีพฤติกรรมความปลอดภัยในการ

ท�างานดีกว่าพนักงานที่ระดับการศึกษา ม.1-ม.6 หรือ

เทียบเท่า เป็นไปได้ว่าพนักงานที่มีการศึกษาสูงจะมี

ความรู้สามารถคิดวิเคราะห์แยกแยะในผลกระทบจาก

การท�างานจึงท�าให้มีพฤติกรรมความปลอดภัยที่ดี

ส่วนพฤติกรรมการออกก�าลังกายและบริหาร

กล้ามเนื้อ พฤติกรรมการหยุดพักช่วงระหว่างวัน อยู่ใน

ระดับปานกลาง อธิบายได้ว่ากลุ่มตัวอย่างมีระยะเวลา
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ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป�องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่าง
และกล้ามเนื�อของผู้ที่ทํางานกับคอมพิวเตอร์

การท�างานเฉลี่ยในแต่ละวัน 8 ชั่วโมง ร้อยละ 74.42 

และไม่มีโรคประจ�าตัว ร้อยละ 87.79 อาจเหนือ่ยล้าจาก

การท�างาน และคดิว่าร่างกายแขง็แรงท�าให้มพีฤตกิรรม

ดงักล่าวในระดบัปานกลาง ดังการศกึษาของ จนิโด และ

คณะ (Jindo et al., 2020) ที่ศึกษาการออกก�าลังกาย

ในสถานท่ีท�างานพบว่า คนท�างานมากกว่า 10 ชั่วโมง

ต่อสปัดาห์มกีารออกก�าลงักายมากกว่า 3 ครัง้ต่อสปัดาห์

ร้อยละ 24.00 และการศึกษาของ ชุติมา ชลายนเดชะ 

และคณะ (Jalayondeja et al., 2017) ที่ศึกษาใน

พนักงานบริษัทป ิโตรเลียมประเทศไทยพบว่า มี

พฤตกิรรมการหยดุพกัช่วงระหว่างวนัน้อยกว่า 2 ครัง้ต่อ

วัน ร้อยละ 54.27 และออกก�าลังกายมากกว่า 2-3 ครั้ง

ต่อสัปดาห์ ร้อยละ 28.20

ส�าหรับพฤติกรรมการจัดการความเครียดอยู่ใน

ระดับปานกลาง อาจเกิดจากกลุ่มตัวอย่างมีรายได้เฉลี่ย

ต่อเดอืนอยูใ่นช่วง 25,001 - 35,000 บาท ร้อยละ 47.67 

ประสบการณ์การท�างานในสถานที่ท�างานปัจจุบัน

มากกว่า 10 ปี ร้อยละ 49.42 ซึ่งเกือบครึ่งค่อนข้างจะ

มคีวามมัน่คงและมปีระสบการณ์ในการท�างาน แม้ว่าจะ

มีภาระงานและบทบาทหน้าที่ต้องรับผิดชอบ แต่การมี

ประสบการณ์ท�างานก็ท�าให้สามารถเข้าใจปัญหาต่างๆ 

ได้จึงอาจท�าให้ระดับความเครียดไม่มากนักและการ

จัดการความเครียดอยู่ในระดับปานกลาง สอดคล้องกับ

การศึกษาของ ญาณวุฒิ พรหมเดชา (Promdecha, 

2016) ทีพ่บว่าความเครยีดจากการท�างานของพนกังาน

ในมหาวิทยาลัยรัฐโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง โดย

พนกังานทีม่รีายได้เฉลีย่ต่อเดือน 20,001 - 30,000 บาท

จะมีความเครียดน้อยกว่ารายได้เฉลีย่ 10,000 - 15,000 

บาท อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (p <.001) และยังมีการ

ศึกษาของปาณิภา เสียงเพราะ, ทัศนีย์ รวิวรกุล, และ 

อรวรรณ แก้วบุญชู (Siangpror, Rawiworrakul, & 

Kaewboonchoo, 2014) ที่พบว่าคนท�างานที่มี

ประสบการณ์ในการท�างานมากจะมคีวามเครยีดจากการ

ท�างานน้อยกว่าคนที่มีประสบการณ์ในการท�างานน้อย

2. ความสมัพนัธ์ระหว่างปัจจัยน�า ปัจจัยเอ้ือ และ

ปัจจยัเสรมิต่อพฤตกิรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกตทิาง

ระบบโครงร ่างและกล ้ามเนื้อของผู ้ ท่ีท�างานกับ

คอมพิวเตอร์ พบว่า ปัจจัยน�า ได้แก่ ความรู้ของกลุ่ม

ตัวอย่างไม่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกติทางระบบโครงร ่างและกล้ามเนื้อ 

สอดคล้องกับการศกึษาของ คอร์ซนัด,ี ชาราฟคาน,ี และ 

รันบารัน (Khorsandi, Sharafkhani, & Ranjbaran, 

2015) ท่ีพบว่าความรู้ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม

การป้องกนัการปวดหลงัส่วนล่างเรือ้รงัในพยาบาล ส่วน

เจตคติและการรับรู้ความสามารถของตนเอง การศึกษา

ครัง้นีพ้บว่ามีความสมัพันธ์ในระดบัต�า่และปานกลางต่อ

พฤตกิรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกตทิางระบบโครงร่าง

และกล้ามเนื้ออย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r = .21 

และ .39, p < .01) สอดคล้องกับการศึกษาของนิรุติ 

ผึ่งผล, วราภรณ์ รัตนพาหิระ, สุพรรษา สุขสมทรง, และ 

ชลบุษ ทับทิมทอง (Phuengphol, Rattanapahira, 

Suksomsong, & Thubthimthong, 2021) ที่ พบว่า 

เจตคติ (r = .56) และการรับรู้ความสามารถในการ

ควบคุมตนเอง (r = .87) มีความสัมพันธ์ทางบวกกับ

ความตั้งใจป้องกันโรคปวดกล้ามเนื้อหลังส่วนล่างอย่าง

มีนัยส�าคัญทางสถิติ (p < .01) อธิบายได้ว่าในปัจจุบัน

อินเตอร์เน็ต ได้เข้ามามีบทบาทต่อชีวิตประจ�าวันท�าให้

บุคคลสามารถใช้เป็นแหล่งค้นคว้าหาข้อมลูความรู้ต่างๆ 

แบบออนไลน์ได้อย่างสะดวกมากขึ้น (Amirul, Aqilah, 

Lee, Azuhairi, & Isa, 2015) ท�าให้กลุ่มตัวอย่างเข้าถึง

ข้อมูลและมีความรู้ในระดับสูง แต่การปฏิบัติพฤติกรรม

ต่างๆ ให้ประสบความส�าเร็จได้จะต้องมีความตั้งใจมาก 

ดงันัน้การมคีวามรูเ้พยีงอย่างเดยีว อาจไม่สามารถท�าให้

บุคคลเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมได้ อาจต้องมี

ปัจจยัอ่ืนๆ ร่วมด้วย ได้แก่ เจตคต ิการรบัรูค้วามสามารถ

ของตนเอง ดังการศึกษาของพัชราวดี ทองเนื่อง และ 

อัญณ์ยภัคสร ใจสมคม (Tongnuang & Jaisomkom, 

2019) ที่พบว่า เจตคติ การรับรู้ความสามารถในการ

ควบคุมพฤติกรรม ร่วมกันท�านายความตั้งใจในการ

ปฏิบัติตนเพื่อป้องกันการเกิดโรคความดันโลหิตสูงของ

ประชากรวัยผู้ใหญ่ได้ร้อยละ 30.10 (p < .05, R2 = 

.301) และเป็นไปตามกรอบแนวคิด Precede Model 

The Factors Related to Preventive Behaviors of Musculoskeletal Disorders
Among Computer Workers 

ของ กรีนและ เครเตอร์ (Green & Kreuter, 2005) 

ที่กล่าวไว้ว่า ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมสุขภาพ เจตคติ และการรับรู้ทางสุขภาพท่ี

สัมพันธ์กับแรงจูงใจภายในที่จะน�าไปสู่การกระท�าใน

เรื่องใดเรื่องหนึ่งที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมของบุคคล

ปัจจัยเอื้อ ได ้แก่ อุปกรณ์หรือเคร่ืองมือที่

สนับสนุนในการท�างานมีความสัมพันธ์ในระดับต�่า 

นโยบายส่งเสริมสุขภาพของหน่วยงานและการได้รับ

ข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพมีความสัมพันธ์ในระดับปาน

กลางต่อพฤตกิรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกตทิางระบบ

โครงร่างและกล้ามเนื้อของผู้ที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์

อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r = .22, .39, และ .47, p < 

.01)  อธิบายได้ว่าถ้ากลุ่มตัวอย่างมีอุปกรณ์หรือเครื่อง

มือท่ีสนับสนุนเพียงพอ มีแนวโน้มที่จะมีพฤติกรรมการ

ป้องกันกลุม่อาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้าม

เนื้อดีขึ้นด้วย สอดคล้องกับการศึกษาของสุภาพร 

ผุดผ่อง (Phudphong, 2020) พบว่า การมีอุปกรณ์ใน

การท�าความสะอาดช ่องปากมีความสัมพันธ ์กับ

พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพช่องปากอย่างมนียัส�าคญัทาง

สถิติ (p <.001) ส่วนนโยบายส่งเสริมสุขภาพของหน่วย

งานและการได้รบัข้อมลูข่าวสารด้านสขุภาพก็เป็นปัจจยั

หนึ่งที่ส�าคัญที่มีส ่วนผลักดันให ้มีการปรับเปล่ียน

พฤตกิรรมสขุภาพ ดงัการศกึษาของศภุวรรณ รตันภิรมย์, 

กมล โพธิเยน็, และ อรุปรีย์ เกดิในมงคล (Rattanapirom, 

Phoyen, & Kerdmongkol, 2016) ท่ีพบว่า การบริหาร

จัดการความปลอดภัยขององค์กร โดยบริษัทก�าหนด

มาตรการความปลอดภยัต่าง ๆ  ส�าหรบัพนกังาน มคีวาม

สัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุในการปฏิบัติ

งานอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r =.56, p < .001) และ

การได้รับข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ มีความสัมพันธ์เชิง

บวกกับพฤติกรรมการป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้ของพนกังานนวดแผนไทย

อย่างมนียัส�าคญัทางสถติทิี ่.05 (Bumrungwong et al., 

2015) แสดงให้เห็นว่าถ้าองค์กรมีนโยบายส่งเสริม

สุขภาพและมีการให้ข้อมูลข่าวสารในการป้องกันกลุ่ม

อาการดังกล่าวผ่านส่ือต่าง ๆ ในหน่วยงาน ผู้ที่ท�างาน

กบัคอมพวิเตอร์กม็แีนวโน้มทีจ่ะมพีฤตกิรรมการป้องกัน

กลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อดี

ขึ้นด้วย

ปัจจัยเสริม ได้แก่ การสนับสนุนทางสังคมจาก

บุคคลในครอบครัว และบุคคลในหน่วยงานมีความ

สัมพันธ์ในระดับปานกลางต่อพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อของผู้ที่

ท�างานกับคอมพิวเตอร์อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r = 

.49, p < .01) อธิบายได้ว่าการกระตุ้น ตักเตือน และ

ชักชวนของบุคคลในครอบครัวและบุคคลในหน่วยงาน 

ท�าให้กลุ่มตัวอย่างปฏิบัติพฤติกรรมการป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อมากขึ้น 

เป็นไปตามแนวคิดของ กรีน และ เครเตอร์ (Green & 

Kreuter, 2005) ที่ระบุว่าปัจจัยเสริม คือ การที่บุคคล

ได้รับการกระตุ้นเตือน ยกย่องชมเชย ให้ก�าลังใจ ต�าหนิ

ตเิตยีน ลงโทษ จากบคุคลอืน่ ได้แก่ครอบครวั เพือ่นร่วม

งาน หัวหน้างาน มีอิทธิพลช่วยผลักดันให้บุคคลมี

พฤติกรรมท่ีปลอดภัยในการปฏิบัติงาน สอดคล้อง

กับการศึกษาของ กัญญ์ฐพิมพ์ บ�ารุงวงศ์, สุรินธร 

กลมัพากร, และ แอนน์ จริะพงษ์สวุรรณ (Bumrungwong, 

Klumpakorn, & Jirapongsuwan, 2015) และ นนทชา 

วมิลวัฒนา, ทพิาพนัธุ ์สงัฆะพงษ์, และ รตันา ปานเรยีแสน 

(Vimonwattana, Sangkapong, & Panriansaen, 

2017) ทีพ่บว่าการสนบัสนนุทางสงัคมจากเพือ่นร่วมงาน 

นายจ้าง และเจ้าหน้าที่สุขภาพ มีความสัมพันธ์เชิงบวก

กับพฤติกรรมการป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบ

โครงร่างและกล้ามเนื้อของพนักงานนวดแผนไทยอย่าง

มีนัยส�าคัญทางสถิติ (p < .05) และการสนับสนุนทาง

สังคมจากครอบครัวและเพ่ือนร่วมงาน มีความสัมพันธ์

กับพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพ ของพยาบาลวิชาชีพ 

อย่างมนียัส�าคญัทางสถติ ิ(p <. 01) แสดงให้เหน็ว่าแนว

โน้มการปฏบิตัพิฤตกิรรมการป้องกนักลุม่อาการผดิปกติ

ทางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้ควรได้รับการสนบัสนุน

ทางสงัคมจากบุคคลในครอบครวัและบคุคลในหน่วยงาน

พยาบาลสาร ปีที่ 48 ฉบับที่ 4 ตุลาคม-ธันวาคม 2564116



ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป�องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่าง
และกล้ามเนื�อของผู้ที่ทํางานกับคอมพิวเตอร์

การท�างานเฉลี่ยในแต่ละวัน 8 ช่ัวโมง ร้อยละ 74.42 

และไม่มีโรคประจ�าตวั ร้อยละ 87.79 อาจเหนือ่ยล้าจาก

การท�างาน และคดิว่าร่างกายแขง็แรงท�าให้มพีฤตกิรรม

ดงักล่าวในระดบัปานกลาง ดงัการศกึษาของ จนิโด และ

คณะ (Jindo et al., 2020) ที่ศึกษาการออกก�าลังกาย

ในสถานท่ีท�างานพบว่า คนท�างานมากกว่า 10 ช่ัวโมง

ต่อสปัดาห์มกีารออกก�าลงักายมากกว่า 3 ครัง้ต่อสปัดาห์

ร้อยละ 24.00 และการศึกษาของ ชุติมา ชลายนเดชะ 

และคณะ (Jalayondeja et al., 2017) ที่ศึกษาใน

พนักงานบริษัทป ิโตรเลียมประเทศไทยพบว่า มี

พฤตกิรรมการหยดุพกัช่วงระหว่างวนัน้อยกว่า 2 ครัง้ต่อ

วัน ร้อยละ 54.27 และออกก�าลังกายมากกว่า 2-3 ครั้ง

ต่อสัปดาห์ ร้อยละ 28.20

ส�าหรับพฤติกรรมการจัดการความเครียดอยู่ใน

ระดับปานกลาง อาจเกิดจากกลุ่มตัวอย่างมีรายได้เฉลี่ย

ต่อเดอืนอยูใ่นช่วง 25,001 - 35,000 บาท ร้อยละ 47.67 

ประสบการณ์การท�างานในสถานท่ีท�างานปัจจุบัน

มากกว่า 10 ปี ร้อยละ 49.42 ซึ่งเกือบครึ่งค่อนข้างจะ

มคีวามมัน่คงและมปีระสบการณ์ในการท�างาน แม้ว่าจะ

มีภาระงานและบทบาทหน้าที่ต้องรับผิดชอบ แต่การมี

ประสบการณ์ท�างานก็ท�าให้สามารถเข้าใจปัญหาต่างๆ 

ได้จึงอาจท�าให้ระดับความเครียดไม่มากนักและการ

จัดการความเครียดอยู่ในระดับปานกลาง สอดคล้องกับ

การศึกษาของ ญาณวุฒิ พรหมเดชา (Promdecha, 

2016) ทีพ่บว่าความเครยีดจากการท�างานของพนกังาน

ในมหาวิทยาลัยรัฐโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง โดย

พนกังานทีม่รีายได้เฉลีย่ต่อเดอืน 20,001 - 30,000 บาท

จะมคีวามเครยีดน้อยกว่ารายได้เฉลีย่ 10,000 - 15,000 

บาท อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (p <.001) และยังมีการ

ศึกษาของปาณิภา เสียงเพราะ, ทัศนีย์ รวิวรกุล, และ 

อรวรรณ แก้วบุญชู (Siangpror, Rawiworrakul, & 

Kaewboonchoo, 2014) ที่พบว่าคนท�างานที่มี

ประสบการณ์ในการท�างานมากจะมคีวามเครยีดจากการ

ท�างานน้อยกว่าคนที่มีประสบการณ์ในการท�างานน้อย

2. ความสมัพนัธ์ระหว่างปัจจยัน�า ปัจจยัเอ้ือ และ

ปัจจยัเสรมิต่อพฤตกิรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกตทิาง

ระบบโครงร ่างและกล ้ามเ น้ือของผู ้ที่ท�างานกับ

คอมพิวเตอร์ พบว่า ปัจจัยน�า ได้แก่ ความรู้ของกลุ่ม

ตัวอย่างไม่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกติทางระบบโครงร ่างและกล้ามเนื้อ 

สอดคล้องกับการศกึษาของ คอร์ซนัด,ี ชาราฟคานี, และ 

รันบารัน (Khorsandi, Sharafkhani, & Ranjbaran, 

2015) ที่พบว่าความรู้ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม

การป้องกนัการปวดหลงัส่วนล่างเรือ้รงัในพยาบาล ส่วน

เจตคติและการรับรู้ความสามารถของตนเอง การศึกษา

ครัง้นีพ้บว่ามีความสมัพันธ์ในระดบัต�า่และปานกลางต่อ

พฤติกรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกตทิางระบบโครงร่าง

และกล้ามเนื้ออย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r = .21 

และ .39, p < .01) สอดคล้องกับการศึกษาของนิรุติ 

ผึ่งผล, วราภรณ์ รัตนพาหิระ, สุพรรษา สุขสมทรง, และ 

ชลบุษ ทับทิมทอง (Phuengphol, Rattanapahira, 

Suksomsong, & Thubthimthong, 2021) ที่ พบว่า 

เจตคติ (r = .56) และการรับรู้ความสามารถในการ

ควบคุมตนเอง (r = .87) มีความสัมพันธ์ทางบวกกับ

ความตั้งใจป้องกันโรคปวดกล้ามเนื้อหลังส่วนล่างอย่าง

มีนัยส�าคัญทางสถิติ (p < .01) อธิบายได้ว่าในปัจจุบัน

อินเตอร์เน็ต ได้เข้ามามีบทบาทต่อชีวิตประจ�าวันท�าให้

บุคคลสามารถใช้เป็นแหล่งค้นคว้าหาข้อมลูความรู้ต่างๆ 

แบบออนไลน์ได้อย่างสะดวกมากขึ้น (Amirul, Aqilah, 

Lee, Azuhairi, & Isa, 2015) ท�าให้กลุ่มตัวอย่างเข้าถึง

ข้อมูลและมีความรู้ในระดับสูง แต่การปฏิบัติพฤติกรรม

ต่างๆ ให้ประสบความส�าเร็จได้จะต้องมีความตั้งใจมาก 

ดงันัน้การมคีวามรูเ้พยีงอย่างเดยีว อาจไม่สามารถท�าให้

บุคคลเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมได้ อาจต้องมี

ปัจจัยอ่ืนๆ ร่วมด้วย ได้แก่ เจตคติ การรบัรูค้วามสามารถ

ของตนเอง ดังการศึกษาของพัชราวดี ทองเนื่อง และ 

อัญณ์ยภัคสร ใจสมคม (Tongnuang & Jaisomkom, 

2019) ที่พบว่า เจตคติ การรับรู้ความสามารถในการ

ควบคุมพฤติกรรม ร่วมกันท�านายความตั้งใจในการ

ปฏิบัติตนเพื่อป้องกันการเกิดโรคความดันโลหิตสูงของ

ประชากรวัยผู้ใหญ่ได้ร้อยละ 30.10 (p < .05, R2 = 

.301) และเป็นไปตามกรอบแนวคิด Precede Model 

The Factors Related to Preventive Behaviors of Musculoskeletal Disorders
Among Computer Workers 

ของ กรีนและ เครเตอร์ (Green & Kreuter, 2005) 

ที่กล่าวไว้ว่า ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมสุขภาพ เจตคติ และการรับรู้ทางสุขภาพที่

สัมพันธ์กับแรงจูงใจภายในที่จะน�าไปสู่การกระท�าใน

เรื่องใดเรื่องหนึ่งที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมของบุคคล

ปัจจัยเอื้อ ได ้แก่ อุปกรณ์หรือเครื่องมือที่

สนับสนุนในการท�างานมีความสัมพันธ์ในระดับต�่า 

นโยบายส่งเสริมสุขภาพของหน่วยงานและการได้รับ

ข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพมีความสัมพันธ์ในระดับปาน

กลางต่อพฤตกิรรมป้องกนักลุม่อาการผดิปกติทางระบบ

โครงร่างและกล้ามเนื้อของผู้ที่ท�างานกับคอมพิวเตอร์

อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r = .22, .39, และ .47, p < 

.01)  อธิบายได้ว่าถ้ากลุ่มตัวอย่างมีอุปกรณ์หรือเครื่อง

มือท่ีสนับสนุนเพียงพอ มีแนวโน้มที่จะมีพฤติกรรมการ

ป้องกันกลุม่อาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้าม

เนื้อดีขึ้นด้วย สอดคล้องกับการศึกษาของสุภาพร 

ผุดผ่อง (Phudphong, 2020) พบว่า การมีอุปกรณ์ใน

การท�าความสะอาดช ่องปากมีความสัมพันธ ์กับ

พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพช่องปากอย่างมนียัส�าคญัทาง

สถิติ (p <.001) ส่วนนโยบายส่งเสริมสุขภาพของหน่วย

งานและการได้รับข้อมลูข่าวสารด้านสขุภาพกเ็ป็นปัจจยั

หนึ่งที่ส�าคัญที่มีส ่วนผลักดันให ้มีการปรับเปลี่ยน

พฤตกิรรมสขุภาพ ดงัการศึกษาของศุภวรรณ รัตนภิรมย์, 

กมล โพธเิยน็, และ อรุปรย์ี เกดิในมงคล (Rattanapirom, 

Phoyen, & Kerdmongkol, 2016) ทีพ่บว่า การบรหิาร

จัดการความปลอดภัยขององค์กร โดยบริษัทก�าหนด

มาตรการความปลอดภยัต่าง ๆ  ส�าหรบัพนกังาน มคีวาม

สัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุในการปฏิบัติ

งานอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r =.56, p < .001) และ

การได้รับข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ มีความสัมพันธ์เชิง

บวกกับพฤติกรรมการป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้ของพนกังานนวดแผนไทย

อย่างมนัียส�าคญัทางสถติิที ่.05 (Bumrungwong et al., 

2015) แสดงให้เห็นว่าถ้าองค์กรมีนโยบายส่งเสริม

สุขภาพและมีการให้ข้อมูลข่าวสารในการป้องกันกลุ่ม

อาการดังกล่าวผ่านสื่อต่าง ๆ ในหน่วยงาน ผู้ที่ท�างาน

กบัคอมพวิเตอร์กม็แีนวโน้มทีจ่ะมพีฤตกิรรมการป้องกนั

กลุ่มอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อดี

ขึ้นด้วย

ปัจจัยเสริม ได้แก่ การสนับสนุนทางสังคมจาก

บุคคลในครอบครัว และบุคคลในหน่วยงานมีความ

สัมพันธ์ในระดับปานกลางต่อพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อของผู้ท่ี

ท�างานกับคอมพิวเตอร์อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (r = 

.49, p < .01) อธิบายได้ว่าการกระตุ้น ตักเตือน และ

ชักชวนของบุคคลในครอบครัวและบุคคลในหน่วยงาน 

ท�าให้กลุ่มตัวอย่างปฏิบัติพฤติกรรมการป้องกันกลุ่ม
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กลมัพากร, และ แอนน์ จิระพงษ์สวุรรณ (Bumrungwong, 

Klumpakorn, & Jirapongsuwan, 2015) และ นนทชา 

วมิลวัฒนา, ทพิาพนัธุ ์สงัฆะพงษ์, และ รตันา ปานเรยีแสน 

(Vimonwattana, Sangkapong, & Panriansaen, 

2017) ทีพ่บว่าการสนบัสนนุทางสงัคมจากเพือ่นร่วมงาน 

นายจ้าง และเจ้าหน้าที่สุขภาพ มีความสัมพันธ์เชิงบวก

กับพฤติกรรมการป้องกันกลุ่มอาการผิดปกติทางระบบ

โครงร่างและกล้ามเนื้อของพนักงานนวดแผนไทยอย่าง

มีนัยส�าคัญทางสถิติ (p < .05) และการสนับสนุนทาง

สังคมจากครอบครัวและเพื่อนร่วมงาน มีความสัมพันธ์

กับพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพ ของพยาบาลวิชาชีพ 

อย่างมนียัส�าคญัทางสถติ ิ(p <. 01) แสดงให้เหน็ว่าแนว

โน้มการปฏบัิตพิฤตกิรรมการป้องกนักลุม่อาการผดิปกติ

ทางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้ควรได้รบัการสนบัสนนุ

ทางสงัคมจากบุคคลในครอบครวัและบุคคลในหน่วยงาน
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ข้อเสนอแนะในการน�าผลการวิจัยไปใช้

น�าผลการศึกษาไปจัดบริการด้านการพยาบาล

อาชีวอนามัยเพื่อสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันการเจ็บ

ป่วยอันเกี่ยวเนื่องมาจากการท�างานส�าหรับผู้ที่ท�างาน

กับคอมพิวเตอร์ ดังนี้

1. พยาบาลอาชีวอนามัยควรมีการจัดกิจกรรม

สร้างเสริมสมรรถนะแห่งตน ให้กับผู ้ที่ท�างานกับ

คอมพิวเตอร์ให้สามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการ

ท�างานที่ปลอดภัยให้แก่ตนเอง เพื่อไม่เกิดกลุ่มอาการ

ผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ

2. น�าเสนอข้อมลูต่อผูบ้ริหารของหน่วยงาน เพือ่

ใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐานในการก�าหนดนโยบายส่งเสริมสุข

ภาพของหน่วยงาน โดยการจัดสรรเวลา จัดอุปกรณ์ท่ี

เพียงพอ และประชาสัมพันธ์ข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ

ผ่านสื่อต่าง ๆ ในหน่วยงาน และให้การสนับสนุนทาง

สงัคมโดยการประกาศใช้นโยบายด้านความปลอดภยัใน

การปฏิบัติงาน และสนับสนุนให้บุคลากรคอยกระตุ้น

เตือนให้ปฏิบัติตามอย่างเคร่งครัด เพื่อให้บุคลากรมี

ภาวะสุขภาพที่ดีและมีความปลอดภัยในการท�างาน

ข้อเสนอแนะในการท�าวิจัยครั้งต่อไป

ควรศึกษาปัจจัยท�านายพฤติกรรมป้องกันกลุ่ม

อาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อของผู้ท่ี

ท�างานกับคอมพิวเตอร์
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บทคัดย่อ

อุบัติการณ์ของการเกิดแผลท่ีเท้าในผู้ป่วยเบาหวานเพ่ิมมากขึ้น ท้ังนี้การปฏิบัติการดูแลตนเองท่ีถูกต้องของ

ผูป่้วยจะช่วยป้องกนัการเกดิแผลทีเ่ท้าได้ การศกึษากึง่ทดลองแบบสองกลุม่วดัผลก่อนและหลงัครัง้นี ้มวีตัถปุระสงค์

เพือ่ศกึษาผลของการเรียนรูแ้บบมส่ีวนร่วมต่อการป้องกนัแผลทีเ่ท้าในผูเ้ป็นเบาหวานชนดิที ่2 ทีค่วบคมุไม่ได้ในชมุชน 

กลุ่มตัวอย่างคือ ผู้ที่เป็นเบาหวานชนิดที่ 2 ที่ไม่สามารถควบคุมได้ ในเขตพื้นที่รับผิดชอบของอ�าเภอสารภี จ�านวน 

52 ราย แบ่งเป็นกลุ่มที่ได้รับการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม 26 ราย และกลุ่มที่ได้รับค�าแนะน�าตามปกติจากเจ้าหน้าที่

สาธารณสุขจ�านวน 26 ราย เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้แบ่งออกเป็น 2 ส่วน คือ 1) เครื่องมือที่ใช้ในการด�าเนิน

งานวจิยั ประกอบด้วย โปรแกรมการเรยีนรูแ้บบมส่ีวนร่วมต่อการป้องกนัแผลทีเ่ท้าในผูท้ีเ่ป็นเบาหวานชนดิท่ี 2 ทีไ่ม่

สามารถควบคุมได้ในชุมชน คูม่อืความรูเ้รือ่งการปฏบิติัตวัเพือ่ป้องกนัแผลทีเ่ท้า และคูม่อืการดแูลเท้าส�าหรบัผูท้ีเ่ป็น

เบาหวานตามแนวทางเวชปฏบิตักิารป้องกนัและดแูลรกัษาผูท้ีเ่ป็นเบาหวานทีม่ภีาวะแทรกซ้อนทีเ่ท้า 2) เครือ่งมอืที่

ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของผู้ที่เป็นโรคเบาหวาน แบบประเมินความรู้เรื่องการ

ปฏบิตัติวัต่อการป้องกนัแผลท่ีเท้าในผูท้ีเ่ป็นเบาหวานชนิดที ่2 และแบบสอบถามการปฏบิตักิารป้องกนัแผลทีเ่ท้าใน

ผูท้ีเ่ป็นเบาหวานชนดิที ่2 ทีไ่ม่สามารถควบคมุได้ วเิคราะห์ข้อมลูด้วยสถติเิชงิพรรณนาและสถติอ้ิางองิ สถติิไคสแควร์, 

สถิติทดสอบวิลคอกซัน และสถิติแมน-วิทนีย์ ยู ตามลักษณะข้อมูล

ผลการวจิยัพบว่า คะแนนความรูเ้รือ่งการปฏบัิติตวัต่อการป้องกนัแผลทีเ่ท้า และคะแนนการปฏบิตักิารป้องกัน

แผลที่เท้าในผู้ที่เป็นเบาหวานชนิดที่ 2 ที่ไม่สามารถควบคุมได้ ภายหลังได้รับการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมสูงกว่าก่อน

การเรียนรู้อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (p < .001 และ p=.006 ตามล�าดับ) คะแนนความรู้เรื่องการปฏิบัติตัวต่อการ

ป้องกันแผลที่เท้า และคะแนนการปฏิบัติการป้องกันแผลที่เท้าในผู้ที่เป็นเบาหวานชนิดที่ 2 ที่ไม่สามารถควบคุมได้ 

ภายหลังได้รบัการเรยีนรูแ้บบมส่ีวนร่วมของกลุม่ทดลองสงูกว่ากลุ่มควบคมุอย่างมนียัส�าคญัทางสถติ ิ(p < .001 และ 

p=.005 ตามล�าดับ)

ผลการศึกษาในครั้งนี้แสดงให้เห็นว่าโปรแกรมการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมต่อการป้องกันแผลที่เท้าในผู้เป็น

เบาหวานชนิดที่ 2 ที่ควบคุมไม่ได้ในชุมชน สามารถเพิ่มความรู้และช่วยให้ผู้ป่วยเบาหวานสามารถน�าความรู้ไปสู่การ
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