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บทคดัย่อ 

ความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือเป็นปัญหาสุขภาพที่มีแนวโน้มการเจ็บป่วยหรือบาดเจ็บเพ่ิมสูงขึ้ น โดยก่อให้เกิด

ผลกระทบกับแรงงานทั้งในด้านสุขภาพ ความสามารถในการท างานและส่งผลกระทบทางด้านเศรษฐกิจ การวิจัยนี้ เป็นศึกษาแบบ

ภาคตัดขวาง (Cross-sec t iona l  s tudy) มีวัตถุประสงค์เพ่ือศกึษาความชุกและปัจจัยที่ส่งผลต่อความผิดปกติทางระบบโครงร่างและ

กล้ามเนื้ อในพนักงานท าความสะอาด จ านวน 111 คน เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม ซ่ึงประยุกต์จาก S tandard ized 

Nord ic  ques t ionna i r e  แบบประเมินความเสี่ยงอาการผิดปกติของระบบโครงร่างกระดูกและกล้ามเน้ือ ของกรมควบคุมโรค และ

แบบสอบถามความเครียดที่เกดิขึ้นจากการท างาน Karasek’s  Job con ten t  ques t ionna i r e  ฉบับภาษาไทย วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้

สถิติเชิงพรรณนาและการถดถอยพหุคูณ Binary logistic regression  

ผลการศกึษา พบว่าความชุกของการเกดิความผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ ในช่วง 7 วัน และ 12 เดือนที่ผ่านมา เท่ากับ 

ร้อยละ 81.98 และ 84.68 ตามล าดับ ปัจจัยที่ส่งผลต่อการเกิดความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อ ได้แก่ ปัจจัยด้านการ

ท างาน ประกอบด้วย การท างานต้องอยู่ในท่าที่กล้ามเน้ือเกรง็เป็นเวลานานหรือต้องออกแรงมากต่อเน่ืองเป็นเวลา 3-5 นาท ียืนท างาน

เป็นเวลามากกว่าคร่ึงหน่ึงของเวลาท างานโดยไม่มีการเปล่ียนอริิยาบถ ลักษณะงานที่มีการก้มต่อเน่ืองขณะท างานเสมอ และลักษณะงานที่

ต้องออกแรงบีบหรือกดเสมอ 

ผลการศึกษาคร้ังน้ีแสดงให้เหน็ว่า ลักษณะการท างานที่ไม่เหมาะสมและลักษณะการท างานเคล่ือนไหวแบบซ า้ซาก มีผลต่อการเกิด

ความผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือ ดังน้ันหน่วยงานที่เกี่ยวข้องจึงควรหาแนวทางในการป้องกันและควบคุม เพ่ือช่วยลดความ

เสี่ยงของการเกดิอาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือของพนักงานท าความสะอาดต่อไป 

 

ค าส าคญั:  ความชุก ปัจจยั ความผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ  พนักงานท าความสะอาด 

 

Abstract 

Musculoskeletal disorders (MSDs) is a critical health problem and incidence increases in illness or injury. MSDs impacts on 

occupational health, ability to work and on the economic. This Cross-sectional study aimed to determine the prevalence and 

factors affecting musculoskeletal disorders among cleaners. One hundred and eleven cleaners were recruited. Data were conducted 

using the questionnaire which was modified from the Standardized Nordic questionnaire, the musculoskeletal disorders 

questionnaire devised by the Department of Disease Control and the Karasek’s Job Content questionnaire Thai version. Data were 

analyzed using descriptive statistics and binary logistic regression.  

The study found that the prevalence of musculoskeletal disorders during the past 7 days and 12 months were 81.98 and 

84.86 percent respectively. Factors affecting musculoskeletal disorders were the working factors consisting of a long time contact 

or over exertions continuing for 3-5 minutes, standing more than a half of work times without changing posture, repetitive 

stooping, repetitive exertion or press.  
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The result indicated that the inappropriate working gestures and repetition of the same movements affecting musculoskeletal 

disorders. Therefore, the relevant organization should set up an effective guideline for prevention and control for reducing the risk 

of musculoskeletal disorders among cleaners. 
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บทน า 

ความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อเป็น

ปัญหาหนึ่ งที่ส  าคัญในงานสาธารณสุข  ซึ่ งพบบ่อย 

เป็นอันดับ 2 รองจากโรคระบบทางเดินหายใจ
  

(Keorochana, 2015) ประชากรโลกร้อยละ 60 – 80 มี

ปัญหาความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อ
   

(Nanagara, 2011; Youprasert, 2009)  ประเทศ

สหรัฐอเมริกามีรายงานผู้ป่วยที่ เ ข้ามารับการรักษา

เนื่องจากปัญหาความผิดปกติทางระบบโครงร่างและ

กล้ามเนื้ อ ส่งผลให้เกิดการสูญเสียค่าใช้จ่ายในการ

รักษาพยาบาลหลายหมื่นล้านเหรียญดอลลาร์สหรัฐฯ  

ต่อปี  และเกิดการหยุดงานของผู้ ป่วย เกิดความพิการ

และทุพพลภาพ น าไปสู่การลดลงของคุณภาพชีวติ
 
(Bone 

and Joint Initiative USA, 2011)   นอกจากนี้กระทรวง

แรงงานของสหรัฐอเมริกา (The Bureau of Labor 

Statistics: BLS) ได้ส ารวจสถานประกอบการภาคเอกชน

จ านวน 250,000 แห่ง พบว่าความผิดปกติทางระบบ

โครงร่างและกล้ามเนื้ อมีอตัราเพ่ิมขึ้นถึง 14 เท่า โดยใน

ปี ค.ศ. 2013 อัตราการเจ็บป่วยหรือบาดเจบ็ด้วยโรค

ทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อของแรงงาน  327.5 

รายต่อประชากรพันคน
 
(Bureau of Labor Statistics, 

2013; National Institute for Occupational Safe and 

Health, 1997) ซึ่งความผิดปกติทางระบบโครงร่างและ

กล้ามเนื้ อสามารถเกิดขึ้นได้จากหลายสาเหตุจากการท า

กิจกรรมต่างๆในชีวิตประจ าวัน โดยเฉพาะอย่างยิ่ ง

แรงงานที่มลัีกษณะการท างานแบบเคล่ือนไหวซ า้ซาก อนั

เป็นสาเหตุให้เกิดอาการปวดตามต าแหน่งต่างๆของ

ร่างกาย
 
(Rupesh & Shrawan, 2008) เช่น พนักงานท า

ความสะอาด  

จากการรวบรวมข้อมูลลักษณะการท างานของแรงงาน

ในสหภาพยุโรปพบว่ามีประชากรที่ประกอบอาชีพ

พนักงานท าความสะอาดประมาณ 3 ล้านคนมีลักษณะ

การท างานเคล่ือนไหวแบบซ า้ซากของแขนและมือในการ

ใช้อปุกรณ ์ และในประเทศไทยมีการประเมินความเสี่ยง

ปัญหาสุขภาพของพนักงานท าความสะอาด พบว่าขณะ

ท างานมกีารเคล่ือนไหวอวัยวะหรือส่วนต่างๆของร่างกาย

ซ า้ๆ กนั ท่าทางที่ใช้ในการท างานมากที่สดุคือยืนและก้ม

หลัง
 
เป็นสาเหตุให้เกิดอาการปวดที่ต าแหน่งต่างๆ 

(Rupesh, 2006; Buddapang, 2009)  จากข้อมูล

ดังกล่าวได้มีการศึกษาถึงปัจจัยต่างๆ ที่มีความสัมพันธ์

กบัความผดิปกตทิางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อ พบว่า 

ปัจจัยด้านบุคคล ได้แก่ อายุ เพศ ขนาดของร่างกาย การ

สูบบุหร่ี ภาวะสุขภาพ ปัจจัยด้านการท างาน ได้แก่ 

สภาพแวดล้อมในการท างาน  ระยะเวลาในการท างานที่

ยาวเกนิไป เงินเดือนน้อย ปัจจัยด้านการยศาสตร์ ได้แก่ 

ท่าทางการท างานที่ไม่เหมาะสม การงอตัวและการเอี้ยว

หลังและการเคล่ือนไหวแบบซ ้าซากของแขนและมือที่

ออกแรงมาก และปัจจัยด้านจิตสงัคม มีความสมัพันธก์บั

ความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อ (Rupesh 

& Shrawan, 2008; Nikias, Teresa, & Reiner, 2005; 

Chang, Wu, Liu, & Hsu, 2012; Ruangsesomboon, 

2008)  

จากปัญหาดังกล่าวท าให้รัฐบาลต้องสญูเสยีค่าใช้จ่าย

ในการรักษาพยาบาลเพ่ิมขึ้น พนักงานมปีระสทิธภิาพการ

ท างานลดลง เกิดการหยุดงานและสูญเสียเวลาในการ

ท างาน หากไม่ได้รับการแก้ไขปัญหาอย่างถูกต้อง อาจ

ส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิต น าไปสู่ความพิการหรือ

ทุพพลภาพ
 
 (Woods, Buckle, & Haisman, 1999;  

E-Facts, 2000; Ruangsesomboon, 2008) ใน

การศึกษาครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาความชุกและ

ปัจจัยที่ส่งผลต่อความผิดปกติทางระบบโครงร่างและ

กล้ามเนื้อของพนักงานท าความสะอาดเพ่ือสามารถน าผล

ของการศึกษาไปวางแผนส่งเสริมสขุภาพและหาแนวทาง

ควบคุมป้องกันการเกดิความผิดปกติของระบบโครงร่าง

และกล้ามเนื้ อ อันจะน าไปสู่การแก้ไขปัญหาอย่างเป็น

รปูธรรมและยั่งยืน  
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วิธีการศึกษาและวสัดุอุปกรณ ์

 

การศึกษานี้ เป็นการศึกษาแบบภาคตัดขวาง (Cross-

sectional study) ท าการเกบ็รวบรวมข้อมูลในกลุ่ม

พนักงานท าความสะอาดมหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ งใน

ภาคเหนือ จ านวน 111 คน โดยเป็นเพศหญิงทั้งหมด 

ด้วยการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย (Simple random 

sampling) โดยใช้วิธจีับสลาก เพ่ือให้ตัวอย่างมีโอกาสที่

ได้รับการคัดเลือกอย่างเท่าเทยีมกัน การศึกษานี้ ได้ผ่าน

การพิจารณาจริยธรรมวิจัยในมนุษย์ของมหาวิทยาลัย

นเรศวร เมื่อวันที่ 30 เมษายน 2558 โดยกลุ่มตัวอย่าง

ได้รับการชี้ แจงวัตถุประสงค์การวิจัย การเกบ็ข้อมูลโดย

ไม่ระบุชื่อของกลุ่มตัวอย่าง และกลุ่มตัวอย่างยินยอมเข้า

ร่วมการวิจัยโดยได้ลงลายมือชื่ อเป็นหลักฐาน ข้อมูลที่

เก็บรวบรวมได้จะถูกน ามาวิเคราะห์โดยใช้สถิติเชิง

พรรณนาและการวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ (Binary 

logistic regression) 

วสัดุอุปกรณท่ี์ใชใ้นการศึกษา 

วั ส ดุ อุ ป ก รณ์ ที่ ใ ช้ ใ น ก า ร ศึ ก ษ า ค รั้ ง นี้  เ ป็ น

แบบสอบถามซึ่งประยุกต์จาก Standardized Nordic 

questionnaire
 
(Kuorinka  et al., 1987) แบบประเมิน

ความเสี่ยงอาการผิดปกติของระบบโครงร่างกระดูกและ

กล้ามเนื้ อ ของกรมควบคุมโรค
 

(Disease control, 

2009) และแบบสอบถามความเครียดที่เกดิขึ้นจากการ

ท างาน Karasek’s Job content questionnaire ฉบับ

ภาษาไทย
 
ค่าความเชื่อมั่น Cronbach’s alpha coefficient 

เท่ากบั 0.54 ซึ่งพัฒนาโดยผู้ ช่วยศาสตราจารย์ พญ.ดร. 

 

พิชญา ตันติเศรณี และนวลตา อาภาคคัพภะกุล ที่

ทดสอบและทดลองใช้ในคนไทยแล้ว (Karasek et al., 

1998; Phakthongsuk & Apakupakul, 2008)  

 

ผลการศึกษา 

 

กลุ่มตัวอย่างทั้งหมดเป็นพนักงานท าความสะอาด

เพศหญิง มอีายุเฉล่ีย 44.43 ปี (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

เท่ากับ 10.11) ค่าดัชนีมวลกายเฉล่ีย 26.50 (ส่วน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน เท่ากับ 4.80) ซึ่งอยู่ในเกณฑ์เกิน

มาตรฐาน สถานภาพสมรส ส่วนใหญ่แต่งงานแล้ว คิด

เป็นร้อยละ 76.70 จบการศึกษาในระดับประถมศึกษา 

คดิเป็นร้อยละ 44.10 มรีายได้เฉล่ียต่อเดอืน 6,878.38 

บาท (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน เท่ากับ 246.21)  เมื่อ

พิจารณาความชุกการเกิดอาการผิดปกติทางระบบโครง

ร่างและกล้ามเนื้อ ในช่วง 7 วัน และ 12 เดือน ที่ผ่านมา 

พบว่าความชุกการเกดิอาการผิดปกติทางระบบโครงร่าง

และกล้ามเนื้ อ ในช่วง 7 วัน ที่ผ่านมาคิดเป็นร้อยละ 

81.89 และต าแหน่งที่มคีวามผิดปกติมากที่สดุ 3 อนัดับ

แรกได้แก่ หัวเข่า หัวไหล่ และ หลังส่วนล่าง คิดเป็นร้อย

ละ 49.50, 46.80 และ 41.10 ตามล าดับ ในขณะที่

ความชุกการเกิดอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและ

กล้ามเนื้ อ ในช่วง 12 เดือน ที่ผ่านมา เท่ากับร้อยละ 

84.68 และต าแหน่งที่มคีวามผิดปกติมากที่สดุ 3 อนัดับ

แรก ได้แก่ หัวเข่า หัวไหล่ และหลังส่วนล่าง คิดเป็น 

ร้อยละ 51.40, 44.10 และ 45.00 ตามล าดับ (ตาราง 

ที่ 1) 

ตารางที่ 1 ความชุกการเกดิอาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ (n=111) 

 

ต าแหน่งของร่างกาย 

อาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ 

7 วันที่ผ่านมา 12 เดือนที่ผ่านมา 

จ านวน (คน) ร้อยละ จ านวน (คน) ร้อยละ 

คอ 

ไหล่ 

ข้อศอก 

มือ/ข้อมือ 

แขนส่วนบน 

แขนส่วนล่าง 

หลังส่วนบน 

หลังส่วนล่าง 

43 

52 

11 

22 

12 

13 

23 

49 

      38.70 

      46.80 

        9.90 

      19.80 

      10.80 

      11.70 

      20.70 

      44.10 

47 

50 

11 

23 

15 

14 

26 

49 

      42.30 

      45.00 

        9.90 

      20.70 

      13.50 

      12.60 

      23.40 

      44.10 
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ตารางที่ 1 (ต่อ) 

 

ต าแหน่งของร่างกาย 

อาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ 

7 วันที่ผ่านมา 12 เดือนที่ผ่านมา 

จ านวน (คน) ร้อยละ จ านวน (คน) ร้อยละ 

สะโพก/ต้นขา/ก้น 

หัวเข่า 

น่อง 

ข้อเท้า/เท้า 

16 

55 

26 

32 

      14.40 

      49.50 

      23.40 

      28.80 

15 

57 

27 

34 

      13.50 

      51.40 

      24.30 

      30.60 

 

ปัจจัยที่ส่งผลต่ออาการผิดปกติทางระบบโครงร่าง

และกล้ามเนื้อ พบว่า การท างานต้องอยู่ในท่าที่กล้ามเนื้ อ

เกรง็เป็นเวลานานหรือต้องออกแรงมากต่อเนื่องเป็นเวลา 

3-5 นาท ีการยืนท างานเป็นเวลามากกว่าครึ่งหนึ่งของ

เวลาท างานโดยไม่มีการเปล่ียนอริิยาบถ ลักษณะงานที่มี

การก้มต่อเนื่องขณะท างานเสมอ และลักษณะงานที่ต้อง

ออกแรงบีบหรือกดเสมอ มีผลต่ออาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิต ิ 

ที่ระดับความเชื่อมั่น 95% ค่า P-value เท่ากบั 0.043 , 

0.035 , 0.043 และ 0.016 และ Adjusted OR เท่ากบั 

8.41, 7.58, 10.81 และ 18.63 ตามล าดับ (ตารางที่ 

2) 

 

ตารางที่ 2 ปัจจัยที่ส่งผลต่ออาการผดิปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือ (n=111) 

     ปัจจัย 
Crude 

OR 

Adjusted 

OR 

95 % CI 
P-value 

Lower, Upper 

อายุ (ปี) 1.02 1.01 0.91, 1.12 0.782 

ดัชนีมวลกาย (กก./ตรม.) 1.07 1.08 0.94, 1.25 0.229 

สถานภาพสมรส : หม้าย/หย่า/แยกกนัอยู่ 1 1   

                         : โสด 0.32 0.20 0.00, 5.96 0.359 

                         : คู่  0.95 0.36 0.05, 2.99 0.362 

ระดับการศกึษา  : มัธยมศกึษาตอนปลาย/ปวช.                     1               1 

                         : ไม่ได้เข้าเรียน 0.44 2.75 0.04,177.55 0.634 

                         : ประถมศกึษา 1.20 7.85 0.60,101.96 0.115 

                         : มัธยมศกึษาตอนต้น 1.20 3.57 0.37, 34.13 0.268 

รายได้ต่อเดอืน (บาท) 1.00 1.00 0.99, 1.00 0.147 

อาชีพเสริม           :  ไม่มี 1 1   

                         :  มี 2.30 3.64 0.39, 33.31 0.253 

งานอดิเรก            : ไม่มี       1 1   

                         :  มี              1.59 1.30 0.17, 9.91 0.799 

ประสบการณ์การท างาน (ปี) 1.06 1.01 0.90, 1.14 0.806 

ระยะเวลาการหยุดพักต่อ (นาท/ีวัน) 0.98 0.95 0.89, 1.01 0.163 

ท างานอยู่จุดใดจุดหน่ึงที่คงทเีป็นเวลามากกว่า 20 นาท ี     

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 1.52 1.39 0.17, 11.46 0.756 

การท างานต้องอยู่ในท่าที่กล้ามเน้ือเกรง็เป็นเวลานานหรือต้องออกแรงมาก 

ต่อเนื่องเป็นเวลา3-5 นาท ี

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 1.96 8.41 1.07, 65.97  0.043* 
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ตารางที่ 2 (ต่อ) 

     ปัจจัย 

Crude 

OR 
Adjusted 

OR 

95 % CI 

P-value 
Lower, Upper 

งานต้องมีการเพ่ง จดจ่อเป็นอย่างมากเป็นเวลา 3-5 นาท ี     

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 0.77 0.20 0.03, 1.28 0.090 

นั่งท างานเป็นเวลามากกว่าคร่ึงหนึ่งของเวลาท างาน โดย

ไม่มีการเปล่ียนอริิยาบถ     

    

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 0.26 0.15 0.00, 6.54 0.330 

ยืนท างานเป็นเวลามากกว่าคร่ึงหนึ่งของเวลาท างาน โดย

ไม่มีการเปล่ียนอริิยาบถ     

    

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 1.01 7.59 1.15, 49.80  0.035* 

การก้มต่อเนื่องขณะท างานเสมอ  

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 1.35 8.49 1.06, 67.52  0.043* 

การเงยคอหรือแอ่นหลังขณะท างานเสมอ  

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 0.62 0.52 0.07, 3.93 0.533 

มือหรือแขนท างานในลักษณะที่เคล่ือนไหวซ า้กนัหรือเหมือนกนัตลอดเวลา 

(อย่างน้อย 30 นาท)ี 

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 1.97 2.82 0.47, 16.65 0.252 

งานที่ต้องออกแรงบีบหรือกดเสมอ  

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 2.84 10.81 1.56, 74.52  0.016* 

ออกแรงในการเขน็ ผลัก ลาก หรือดึงของหนัก  

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 1.39 0.10 0.00, 1.36 0.086 

ยกของหนักมากกว่า 10 กก. บ่อยๆ 

     : ไม่ใช่ 1    

ลงน า้หนักตัวไปข้างใดข้างหน่ึงหรืออยู่ในท่าที่ไม่สมดุลเสมอๆ     

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 0.62 0.44 0.09, 2.06 0.300 

เอื้อมมอืเหนือไหล่เพื่อหยิบจับสิ่งของหรือเคร่ืองมือเสมอๆ     

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 1.01 0.80 0.12, 5.16 0.820 

บิดหมุนล าตัวหรือเอี้ยวตัวเสมอๆ      

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 1.31 0.18 0.01, 2.54 0.206 
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ตารางที่ 2 (ต่อ) 

     ปัจจัย 

Crude 

OR 
Adjusted 

OR 

95 % CI 

P-value 
Lower, Upper 

     : ใช่ 0.88 0.52 0.11, 2.37 0.403 

โรคประจ าตัว  

     : ไม่มี 1    

     : มี 2.41 2.00 0.30, 13.41 0.473 

ประวัติการบาดเจบ็เนื่องจากการท างาน                  

     : ไม่เคย 1    

     : เคย 5.38 6.40 0.43, 3.54 0.175 

การรับประทานยาเป็นประจ า       

     : ไม่มี 1    

     : มี 2.49 1.78 0.25, 12.65 0.565 

ออกก าลังกายอย่างสม ่าเสมอ       

     : ไม่ใช่ 1    

     : ใช่ 0.74 0.44 0.08. 2.47 0.357 

การสบูบุหร่ี                          

     : ไม่สบู 1    

     : สบู 4.46 6.64 0.01, 3.89 0.532 

ดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์       

     : ไม่ดื่ม 1    

     : ดื่ม 1.96 0.17 0.00, 5.43 0.323 

อ านาจการควบคุมงาน  0.96 0.92 0.84, 1.00  0.050 

การเรียกร้องจากงานด้านจิตใจ 1.02 1.01 0.89, 1.15 0.794 

การเรียกร้องจากงานทางกาย   1.21 1.72 0.97, 3.07  0.063 

การสนับสนุนทางสงัคม 0.97 0.97 0.89, 1.05 0.490 

ความมั่นคงของงาน 1.01 1.20 0.81, 1.75 0.349 

สิ่งคุกคามสขุภาพในงาน 1.18 1.16 0.85, 1.58 0.344 

Constant :    0.070 

 

สรุปและอภิปรายผลการศึกษา 

 

กลุ่มตวัอย่างมคีวามชุกของการเกดิความผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อ ในช่วง 7 วัน และ 12 

เดือนที่ผ่านมา ร้อยละ 81.98 และ 84.68 ตามล าดับ 

โดยต าแหน่งที่มีอาการผิดปกติมากที่สุด ได้แก่ หัวเข่า  

หัวไหล่ และหลังส่วนล่าง อาจเนื่องจากพนักงานท าความ

สะอาดมีลักษณะท่าทางการท างานที่ต้องยืนท างานเป็น

เวลามากกว่าครึ่ งหนึ่ งของเวลาท างาน โดยไม่มีการ

เปล่ียนอิริยาบถ มีการก้มต่อเนื่องขณะท างานเสมอๆ  

และงานที่ต้องยกแขนเหนือหัวไหล่เป็นประจ า เช่น กวาด

หยากไย่ เชด็ถูกระจกอาคารในระดับที่สงูกว่าหัวไหล่ ซึ่ง

สอดคล้องกับรายงานวิจัยในพนักงานท าความสะอาด

ประเทศอังกฤษ พบว่าส่วนใหญ่มีความผิดปกติที่

ต าแหน่ง หัวเข่า หลังส่วนล่าง และหัวไหล่
  

(Woods  

et al., 1999) รายงานวิจัยในพนักงานท าความสะอาด

ประเทศไต้หวัน ซึ่งพบว่าความชุกของความผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อ ในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา

จ านวนร้อยละ 90.00 และมีความผิดปกติที่ต าแหน่ง 

หัวไหล่และหลังส่วนล่าง
 
(Chang et al., 2012) และ

รายงานวิจัยในพนักงานท าความสะอาดในประเทศไทย

พบความชุกของความผิดปกติทางระบบโครงร่างและ
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กล้ามเนื้อ ในช่วง 6 เดอืนที่ผ่านมาจ านวนร้อยละ 86.40 

ซึ่ งเป็นความชุกที่สูงเช่นเดียวกัน (Ruangsesomboon, 

2008) อย่างไรกต็าม ความชุกของความผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อของพนักงานท าความสะอาด

ในแต่ละประเทศยังมีข้อจ ากัดเนื่องจากปัจจัยหลายๆ 

ด้าน เช่น ศึกษาในพนักงานท าความสะอาดที่อาจจะมี

ลักษณะงานที่แตกต่างกนั ขนาดกลุ่มตัวอย่างที่แตกต่าง

กนัมาก และช่วงเวลาของความชุกที่แตกต่างกนั เช่น บาง

การศึกษาได้ท าการศึกษาในช่วง 6 เดือน หรือบาง

การศึกษาได้ท าการศึกษาในช่วง 12 เดือน เป็นต้น แต่

โดยสรุปแล้วความชุกของความผิดปกติทางระบบโครง

ร่างและกล้ามเนื้ อในแต่ละประเทศ มีแนวโน้มคล้ายกัน

คอืมคีวามชุกสงู  

กลุ่มตัวอย่างที่มีลักษณะการท างานที่ต้องอยู่ในท่าที่

กล้ามเนื้ อเกร็งเป็นเวลานานหรือต้องออกแรงมาก

ต่อเนื่องเป็นเวลา 3-5 นาที มีโอกาสในการเกดิอาการ

ผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อเป็น 8.41 เท่า 

กลุ่มตัวอย่างที่มีการยืนท างานเป็นเวลามากกว่าคร่ึงหนึ่ง

ของเวลาท างานโดยไม่มีการเปล่ียนอิริยาบถมีโอกาสใน

การเกิดอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อ

เป็น 7.58 เท่า  กลุ่มตัวอย่างที่มีการก้มต่อเนื่องขณะ

ท างานเสมอมีโอกาสในการเกิดอาการผิดปกติทางระบบ

โครงร่างและกล้ามเนื้อเป็น 8.49 เท่า และกลุ่มตวัอย่างที่

มีลักษณะงานที่ต้องออกแรงบีบหรือกดเสมอมีโอกาสใน

การเกิดอาการผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อ

เป็น 10.81 เท่า ของกลุ่มตัวอย่างที่ไม่มีลักษณะการ

ท างานดังกล่าว ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ Rupesh 

and Shrawan (2008)  ซึ่งพบว่าท่าทางการท างาน เช่น 

การยืน การงอตัวและการเอี้ยวหลัง การเคลื่อนไหวแบบ

ซ า้ซากของแขนและมอืที่ออกแรงมาก มีความสมัพันธก์บั

ความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อของ

พนักงานท าความสะอาดประเทศสวีเดน งานวิจัยของ 

Nikias et al. (2005) พบว่าการท างานที่ต้องใช้แรงมาก

มีความสมัพันธ์กบัความผิดปกติทางระบบโครงร่างและ

กล้ามเนื้ อในกลุ่มพนักงานท าความสะอาดห้องพัก

โรงแรมในเมอืงลาสเวกสั และงานวิจัยของ  Punnett and  

Wegman (2004) พบว่าท่าทางการท างานที่มีการก้มๆ 

เงยๆ บิดตัวบ่อยๆ และมีการออกแรงจับอุปกรณ์ มี

ความสัมพันธ์กับความผิดปกติทางระบบโครงร่างและ

ก ล้ า ม เ นื้ อ พนั ก ง านป ร ะ กอบรถยนต์  ป ร ะ เ ทศ

สหรัฐอเมริกา 

โดยสรุปการศึกษานี้ เป็นการศึกษาหาความชุกและ

ปัจจัยที่ส่งผลต่อความผิดปกติทางระบบโครงร่างและ

กล้ามเนื้อในพนักงานท าความสะอาด ซึ่งพบว่ามีความชุก

สูง นอกจากนี้ ปัจจัยที่เป็นสาเหตุของความผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อ คือปัจจัยด้านการท างานซึ่ง

พนักงานท าความสะอาดมี ลักษณะการท างานที่ ไ ม่

เหมาะสมหรือท่าทางการท างานที่ฝืนธรรมชาติ อย่างไรก็

ตามควรมกีารจัดหาอปุกรณ์เสริม เช่น ไม้กวาดหรือที่ตัก

ผงขยะที่มลัีกษณะของด้ามปรับเอยีงได้เพ่ือความถนัดใน

การจับ ไม้ถูพ้ืนสามารถปรับระดับความยาวให้เหมาะสม

กับรูปร่างสัดส่วนของผู้ ใช้งาน เพ่ือให้กล้ามเนื้ อมีการ

เกร็งลดลง เป็นการป้องกันการเกิดอาการผิดปกติทาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้ อจากท่าทางการท างานที่ไม่

เหมาะสมหรือท่าทางที่ฝืนธรรมชาติ และหน่วยงานที่

เกี่ยวข้องอาจปรับช่วงเวลาการหยุดพักระหว่างท างาน

ตามความเหมาะสม เพ่ือให้พนักงานมีการผ่อนคลาย

กล้ามเนื้ อ เช่น หยุดพักครั้งละ 15-20 นาท ีในทุกๆ 3 

ชั่วโมงการท างาน ซึ่งจะช่วยลดความเมื่อยล้าที่สะสมจาก

การท างานและเป็นการป้องกนัการเกดิอาการผดิปกตทิาง

ระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ 
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