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ความชุกของความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อใน
แรงงานนอกระบบกลุ่มดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก 
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Prevalence of Musculoskeletal Disorders Among Informal Sector 
Workers of Hand-Operated Rebar Bender in Non-Sung District 
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บทคัดย่อ
	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวางในเขตพื้นที่อ�ำเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา 

โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาความชุกของความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือในแรงงานนอกระบบ

กลุ่มดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก ซึ่งไม่รวมแรงงานต่างด้าว เป็นกลุ่มตัวอย่างที่สุ่มอย่างเป็นระบบ จ�ำนวน  

241 คน ประยุกต์ใช้แบบสอบถามมาตรฐาน Standardized Nordic questionnaire ที่ได้แปลเป็นภาษาไทย

ในการสัมภาษณ์ และประเมินความเหมาะสมของสถานีงาน ผลการวิจัยพบว่าความชุกในรอบ 12 เดือนที่ผ่าน

มาสูง 3 อันดับแรกคือในบริเวณข้อมือ/มือ ร้อยละ 78.8 (95% CI: 73.1,83.8) หลังส่วนล่าง ร้อยละ 68.9 

(95% CI: 62.6,74.7) และไหล่ ร้อยละ 46.9 (95% CI: 40.5,53.4) ตามล�ำดับ ส�ำหรับในรอบ 7 วันที่ผ่าน

มาพบความชุกสูงบริเวณเดียวกัน โดยอาการปวดที่รบกวนการท�ำงานพบสูงสุดที่ข้อมือ หลังส่วนล่าง และคอ  

ตามล�ำดับ ผลการประเมินความเหมาะสมของสถานีงานและแสงสว่างในการท�ำงานพบว่าไม่เหมาะสมใน 

บางสถานีงาน ซึ่งจะเป็นข้อมูลพ้ืนฐานในการเฝ้าระวังโรคและปรับปรุงสภาพแวดล้อมการท�ำงานในกลุ่มแรงงาน 

ที่ประกอบอาชีพดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยกได้

ABSTRACT
	 This cross-sectional descriptive study aimed to investigate the prevalence of  

musculoskeletal disorders (MSDs) among informal sector workers of hand-operated rebar 

bender. There were   241 informal sector workers in Non-Sung District of Nakhon Ratchasima 

Province, who were not foreign workers, enrolled into the study. A modified standardized  

Nordic questionnaire in Thai version was used for the interview and the environmental  

survey of workstation was performed. Results showed that the highest prevalence of MSDs 

during the last 12-month period was found in the following three anatomical areas:  
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บทน�ำ
	 ปัจจุบันเศรษฐกิจนอกระบบในประเทศไทย 

มีการขยายตัวเพิ่มขึ้น อันเนื่องมาจากการลดต้นทุน 

การผลิตของภาคอุตสาหกรรมเพ่ือเพิ่มขีดความ

สามารถในการแข่งขัน ทั้งยังอาศัยช ่องว ่างของ 

กฎหมายพัฒนารูปแบบการจ้างงานที่หลากหลาย 

และซับซ้อน รูปแบบหนึ่งที่มีสัดส่วนของการจ้าง

งานมากที่สุดคือ ระบบการจ้างงานที่ไม่เป็นทางการ  

ในปี พ.ศ.2553 ส�ำนักงานสถิติแห่งชาติได้ท�ำการ 

ส�ำรวจ พบว่า มีแรงงานนอกระบบ 24.1 ล้านคน  

หรือร้อยละ 62.3 ของผู้มีงานท�ำ  ซึ่งพบว่ามีจ�ำนวน 

มากที่สุดในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ (ร้อยละ 77.6) 

และในจังหวัดนครราชสีมา มีรายงานพบสูงถึง 1.1 

ล้านคนหรือ ร้อยละ 67.3 และมีแนวโน้มมากขึ้น [1] 

	 ปัญหาสุขภาพของแรงงานกลุ่มนี้ยังไม่เป็น 

ที่รับรู ้และเข้าใจอย่างลึกซึ้งของสังคมและรัฐ ขาด 

ระบบการเก็บบันทึกข้อมูลสุขภาพ การประเมินปัญหา

การเจ็บป่วย การเกิดอุบัติเหตุและโรคจากการท�ำงาน 

ซึ่งปัญหามีหลากหลายขึ้นอยู ่กับประเภทของงาน 

ที่ท�ำ  [2] ส่วนใหญ่ขาดความรู้ ความเข้าใจ และไม่ได ้

ให้ความส�ำคัญกับปัญหาด้านความปลอดภัยในการ

ท�ำงาน [3] และความผิดปกติที่พบมากจากการท�ำงาน

ที่มีการใช้แรงกายมากคือ ความผิดปกติทางระบบ 

โครงร ่างและกล ้ามเนื้อ (Musculoskeletal  

disorders หรือ MSDs) ซึ่งกลุ่มอาการที่ก่อให้เกิด 

โรคที่เกี่ยวข้องกับข้อต่อ กล้ามเนื้อ เอ็นกล้ามเนื้อ  

เอ็นข้อต่อ เส้นประสาท และเนื้อเยื่ออ่อนอื่นๆ โดย

มีอาการส�ำคัญคือ มีอาการปวดตามส่วนต่างๆ ของ

ร่างกายโดยเฉพาะบริเวณข้อต่อมีระดับความรุนแรง

น้อยซ่ึงแค่เพียงสร้างความร�ำคาญจนถึงระดับความ

รุนแรงมากเข้าขั้นพิการ [4] และเมื่อแรงงานยังคง

ท�ำงานต่อไปเป็นระยะเวลาต่อเนื่องหลายปีอาจส่ง

ผลให้เกิดการพัฒนาไปเป็นความปวดเรื้อรังขึ้นใน 

ระบบกล้ามเนื้อและกระดูก [5] 

	 อย ่ างไรก็ตามการรายงานข ้อมูลด ้ าน

สุขภาพของแรงงานนอกระบบยังไม่มีการจ�ำแนกถึง 

รายละเอียดของกลุ ่มอาชีพต่างๆ มากนักและยัง

เป็นการรายงานภาวะสุขภาพโดยรวมไม่ได้แยกถึง

ปัญหาความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ 

ซ่ึงท�ำให้ไม่สามารถทราบถึงข้อมูลที่มีความชัดเจน 

ประกอบกับ National Institute for Occupation 

Safety and Health [4] กล่าวว่าอุบัติการณ์ของการ

เจ็บป่วยจากปัญหาของระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือ 

ที่เกิดจากการท�ำงานมีแนวโน้มสูงขึ้นทั่วโลก ส่วน

ในอ�ำเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมานั้น มีรายงาน 

ของโรงพยาบาลโนนสูงในปี 2552 พบอัตราเท่ากับ 

48.7 ซ่ึงใกล้เคียงกับปี 2551 ที่มีอัตรา 48.1 และ

ในปี 2553 พบอัตราเพิ่มขึ้นถึง 51.7 [6] และพบ

ว่า อาชีพดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก มีลักษณะ

เป็นอุตสาหกรรมครัวเรือน เป็นระบบการจ้างงานท�ำ 

อยู่ที่บ้านและท�ำมากในเขตอ�ำเภอโนนสูง เริ่มมีการ 

ท�ำมาตั้งแต่ปี 2543 เป็นอาชีพที่มีลักษณะเฉพาะ

เนื่องจากเป็นการผลิตชิ้นงานวัสดุเหล็กปลอกเสา 

ด ้วยแรงงานคนทั้งหมดทุกขั้นตอนการผลิต ใน 

ขณะที่ผ่านมายังไม่มีการศึกษาถึงความชุกของการ 

เกิด MSDs ของงานดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือ

wrist/hand 78.8% (95%CI: 73.1,83.8), low back 68.9% (95%CI: 62.6,74.7) and shoulders 46.9% 

(95%CI: 40.5,53.4). The last 7-day period was found in the same areas. The inappropriate 

workstations and the lower standard conditions of light intensities were indentified at some 

workplaces. These results are very useful for work environmental improvements and the  

surveillance program of occupational diseases in workers of hand operated rebar benders.

ค�ำส�ำคัญ : ความชุก ความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ ดัดเหล็กปลอกเสา 

Key Words : Prevalence, Musculoskeletal disorders, Hand-operated rebar bender
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โยก ข้อมูลที่ได้จากการศึกษาคร้ังนี้อาจเป็นข้อมูลพื้น

ฐานในการคุ้มครองแรงงานนอกระบบด้วยสวัสดิการ 

และการบริการสุขภาพ รวมถึงการเฝ้าระวังปัญหา

สุขภาพในพื้ นที่ ทั้ ง ระยะ ส้ันและระยะยาวของ 

แรงงานกลุ่มนี้ต่อไป

วัตถุประสงค์ของการศึกษา
	 เพื่ อศึกษาความชุกของความผิดปกติ 

ทางระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้ในแรงงานนอกระบบ

กลุ่มดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก อ�ำเภอโนนสูง 

จังหวัดนครราชสีมา

	 โดยนิยามว่า MSDs หมายถึง อาการแสดง

ต่างๆ ได้แก่ อาการปวด บวม ชา อ่อนแรง ที่เกิดขึ้น

กับระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ คอ ไหล่ หลังส่วน

บน ข้อศอก หลังส่วนล่าง ข้อมือ/มือ สะโพก/ต้นขา  

เข่า และข้อเท้า/เท้า รวมถึงการบาดเจ็บแบบซ�้ำซาก 

การสะสมเรื้อรัง โดยแสดงเป็นความชุกในรอบ 7 วัน 

และ 12 เดือนที่ผ่านมา

อุปกรณ์และวิธีการวิจัย
     	 การวิจัยครั้งนี้ เป ็นการวิจัยเชิงพรรณนา 

(Descriptive research) แบบภาคตัดขวาง  

(Cross-sectional study) อาสาสมัครเป็นแรงงาน

นอกระบบที่รับงานท�ำที่บ้านกลุ่มดัดเหล็กปลอกเสา

ระบบมือโยก อ�ำเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา 

ค�ำนวณตัวอย่างโดยใช้การค�ำนวณขนาดตัวอย่าง 

เพื่อประมาณค่าสัดส่วนของประชากร ในกรณีที่

ประชากรมีขนาดเล็กและทราบจ�ำนวนของประชากร 

[7] ดังนี้

 

	 เมื่อ N=จ�ำนวนแรงงานนอกระบบที่ท�ำงาน 

ดัดเหล็กปลอกเสาทั้งหมดในอ�ำเภอโนนสูง จังหวัด

นครราชสีมา จากประชากรจ�ำนวน 332 คน,  

Z
α/2
=1.96, p=ค่าสัดส่วนจากการศึกษาน�ำร ่อง 

ของการเกิด MSDs โดยส่วนที่ใช้พิจารณาที่ส่วนเข่า 

ในรอบ 7 วันที่ผ่านมา ซึ่งมีสัดส่วนน้อยที่สุด เท่ากับ 

0.10, e=0.02 (20% of p) ดังน้ันในการวิจัยคร้ังน้ี

มีขนาดตัวอย่างไม่น้อยกว่า 241 คน และด�ำเนินการ

สุ่มตัวอย่างด้วยการสุ่มอย่างเป็นระบบ (Systematic 

random sampling) เพื่อให้ตัวอย่างมีลักษณะที่

กระจายตัวตามพื้นที่ศึกษา

	 เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้มี 2 ส่วน

คือ ส่วนที่ 1 แบบสอบถามมาตรฐานที่พัฒนาใช้ใน 

ประเทศยุโรปเหนือ Standardized Nordic  

questionnaire for analysis of musculoskeletal 

symptoms ที่ได้แปลเป็นภาษาไทย [8] และความ

รุนแรง และความถ่ีของอาการปวดที่ประยุกต์มา

จาก Work ergonomic hazards [9] โดยมีเนื้อหา

ครอบคลุมข้อมูลของความผิดปกติทางระบบโครง

ร่างและกล้ามเนื้อ แบ่งออกเป็น 9 ส่วน ได้แก่ คอ 

ไหล่ ข้อศอก ข้อมือ/มือ หลังส่วนบน หลังส่วนล่าง  

สะโพก/ต้นขา เข่า และข้อเท้า/เท้า ซึ่งผ่านการ

ตรวจสอบความตรงและความครอบคลุมของเน้ือหา 

(Content validity) จากผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่านคือ  

ด้านกายภาพบ�ำบัด 1 ท่านด้านอาชีวอนามัย 1 ท่าน 

และด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 1 ท่าน และตรวจสอบ

ความเที่ยง (Reliability) โดยใช้การหาความเที่ยง

จากความสอดคล้องภายใน (Internal consistency) 

ได้ KR-20 = 0.79 ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการ

สัมภาษณ์จากกลุ่มตัวอย่างโดยตรง

	 ส่วนที่ 2 ประเมินความเหมาะสมของหน้า

งานด้านพื้นที่ ความสูงของระดับหน้างาน การจัด

วางอุปกรณ์ และประเมินแสงสว่างในการท�ำงานโดย

เปรียบเทียบกับความเข้มของแสงสว่างตามมาตรฐาน

ที่ก�ำหนดไว้ในกฎกระทรวงแรงงาน พ.ศ.2549 [10]

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 ประมวลผลข้อมูลโดยใช้โปรแกรม STATA 

10.0 (ลิขสิทธิ์มหาวิทยาลัยขอนแก่น) วิเคราะห์

ข้อมูลทั่วไปด้วยสถิติเชิงพรรณนาคือ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย  

อุปกรณ์และวิธีการวิจัย 
     ก า ร วิ จั ย ค รั้ ง นี้ เ ป็ น ก า ร วิ จั ย เ ชิ ง พ ร รณน า 
(Descriptive research) แบบภาคตัดขวาง (Cross-
sectional study) อาสาสมัครเป็นแรงงานนอกระบบท่ี
รับงานท าที่บ้านกลุ่มดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก 
อ าเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา ค านวณตัวอย่าง
โดยใช้การค านวณขนาดตัวอย่างเพื่อประมาณค่า
สัดส่วนของประชากร ในกรณีที่ประชากรมีขนาดเล็ก
และทราบจ านวนของประชากร [7] ดังนี้ 
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เมื่อ N=จ านวนแรงงานนอกระบบที่ท างานดัดเหล็ก
ปลอก เส า ท้ั งหมด ในอ า เ ภ อโนน สู ง  จั ง ห วั ด
นครราชสีมา จากประชากรจ านวน 332 คน, 

2Z =1.96, p=ค่าสัดส่วนจากการศึกษาน าร่องของ
การเกิด MSDs โดยส่วนที่ใช้พิจารณาที่ส่วนเข่าใน
รอบ 7 วันที่ผ่านมา ซ่ึงมีสัดส่วนน้อยที่สุด เท่ากับ 
0.10, e=0.02 (20% of p) ดังนั้นในการวิจัยครั้งนี้มี
ขนาดตัวอย่างไม่น้อยกว่า 241 คน และด าเนินการสุ่ม
ตัวอย่างด้วยการสุ่มอย่าง เป็นระบบ ( Systematic 
random sampling) เพื่อให้ตัวอย่างมีลักษณะที่กระจาย
ตัวตามพ้ืนที่ศึกษา 
 เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้มี 2 ส่วนคือ 
ส่วนที่  1 แบบสอบถามมาตรฐานที่พัฒนาใช้ใน
ประ เทศยุ โ รป เห นือ  Standardized Nordic 
questionnaire for analysis of musculoskeletal 
symptoms ที่ได้แปลเป็นภาษาไทย [8] และความ
รุนแรง และความถี่ของอาการปวดที่ประยุกต์มาจาก 
Work ergonomic hazards [9] โดยมีเนื้อหาครอบคลุม
ข้อมูลของความผิดปกติทางระบบโครงร่างและ
กล้ามเนื้อ แบ่งออกเป็น 9 ส่วน ได้แก่ คอ ไหล่ ข้อศอก 
ข้อมือ/มือ หลังส่วนบน หลังส่วนล่าง สะโพก/ต้นขา 
เข่า และข้อเท้า/เท้า ซ่ึงผ่านการตรวจสอบความตรง
และความครอบคลุมของเนื้อหา (Content validity) 
จากผู้เช่ียวชาญ 3 ท่านคือ ด้านกายภาพบ าบัด 1 ท่าน

ด้านอาชีวอนามัย 1 ท่าน และด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม  
1 ท่าน และตรวจสอบความเที่ยง (Reliability) โดยใช้
การหาความเที่ยงจากความสอดคล้องภายใน (Internal 
consistency) ได้ KR-20 = 0.79 ผู้วิจัยเก็บรวบรวม
ข้อมูลโดยการสัมภาษณ์จากกลุ่มตัวอย่างโดยตรง 
 ส่วนที่ 2 ประเมินความเหมาะสมของหน้า
งานด้านพ้ืนท่ี ความสูงของระดับหน้างาน การจัดวาง
อุปกรณ์ และประเมินแสงสว่างในการท างานโดย
เปรียบเทียบกับความเข้มของแสงสว่างตามมาตรฐาน
ที่ก าหนดไว้ในกฎกระทรวงแรงงาน พ.ศ.2549 [10] 
 
การวิเคราะห์ข้อมลู 
 ประมวลผลข้อมูลโดยใช้โปรแกรม STATA 
10 .0 (ลิขสิทธ์ิมหาวิทยาลัยขอนแก่น) วิเคราะห์ข้อมูล
ทั่วไปด้วยสถิติ เ ชิงพรรณนาคือ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย     
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน มัธยฐาน ค่าต่ าสุดสูงสุด และ
สถิติอนุมานประมาณค่าความชุกของ MSDs ที่ความ
เชื่อมั่นร้อยละ 95  
 
ผลการศึกษา 
ข้อมูลทั่วไป 
 กลุ่มตัวอย่างในการวิจัยครั้งนี้เป็นแรงงาน
นอกระบบกลุ่มดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก 241 
คน ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 78.1 โดยมีอายุ
เฉลี่ย 48.9 ปี (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 11.7) โดยมีอายุ
ต่ าสุด-สูงสุด 25-76 ปี และมสีถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 
84.2 แรงงานส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับ
ประถมศึกษาร้อยละ 79.7 และมีสัดส่วนของรายได้
เพียงพอและไม่เพียงพอใกล้เคียงกัน แรงงานนอก
ระบบกลุ่มนี้มีโรคประจ าตัวที่เป็นโรคเรื้อรังประมาณ
ร้อยละ 28.2 โดยมีสิทธิในการรักษาพยาบาลจาก
หลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า ร้อยละ 95.0 บางคนใช้
สิทธิประกันสังคม ร้อยละ 2.1 ตามล าดับ ดังแสดงใน 
ตารางที่ 1 
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ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน มัธยฐาน ค่าต�่ำสุดสูงสุด  

และสถิติอนุมานประมาณค่าความชุกของ MSDs  

ที่ความเชื่อมั่นร้อยละ 95 

ผลการศึกษา
ข้อมูลทั่วไป

	 กลุ่มตัวอย่างในการวิจัยคร้ังนี้เป็นแรงงาน

นอกระบบกลุ ่มดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก 

241 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 78.1 โดย

มีอายุเฉลี่ย 48.9 ปี (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 11.7)  

โดยมีอายุต�่ำสุด-สูงสุด 25-76 ปี และมีสถานภาพ

สมรสคู่ ร้อยละ 84.2 แรงงานส่วนใหญ่จบการศึกษา

ระดับประถมศึกษาร้อยละ 79.7 และมีสัดส่วนของ 

รายได้เพียงพอและไม่เพียงพอใกล้เคียงกัน แรงงาน

นอกระบบกลุ ่มนี้มีโรคประจ�ำตัวที่เป็นโรคเรื้อรัง

ประมาณร้อยละ 28.2 โดยมีสิทธิในการรักษาพยาบาล

จากหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า ร้อยละ 95.0 บาง

คนใช้สิทธิประกันสังคม ร้อยละ 2.1 ตามล�ำดับ  

ดังแสดงใน ตารางที่ 1

ลกัษณะการท�ำงาน และสภาพแวดล้อมในการท�ำงาน 

	 แรงงานนอกระบบกลุ่มดัดเหล็กปลอกเสา

ระบบมือโยกใช้เวลาในการท�ำงานต่อวันเฉลี่ย 7.3 

ชั่วโมง (ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 1.3) ส่วนใหญ่

ท�ำงานมากกว่า 5 วันต่อสัปดาห์ ประมาณร้อยละ 

69.7 และแรงงานส่วนใหญ่จะใช้ช่วงเวลาในการท�ำงาน

เป็นกะ (กะเช้าเวลา 07.00-16.00 น., กะบ่ายเวลา 

16.00-24.00 น., กะดึกเวลา 24.00-07.00 น.) จะ

ใช้ทุกกะหมุนเวียนกันประมาณร้อยละ 46.9 ซึ่งมี

สัดส่วนใกล้เคียงกับกลุ่มที่เวลาในการท�ำงานทั้งช่วง

กะเช้าและกะบ่ายประมาณร้อยละ 41.5 แรงงานนอก

ระบบมีประสบการณ์ในการท�ำงานดัดเหล็กปลอกเสา  

ต�่ำสุด-สูงสุด 1-15 ปี (มัธยฐาน 5 ปี) และแรงงาน

มีปัญหาฝุ่นผงเหล็กก่อความร�ำคาญขณะท�ำงานสูง

ถึงร้อยละ 86.5 เกาะติดที่แขน (ร้อยละ98.5) ล�ำตัว 

(ร้อยละ 53.7) และขา (ร้อยละ 22.4) ตามล�ำดับ  

ดังแสดงในตารางที่ 1 

	 การประเมินความเหมาะสมของสิ่งแวดล้อม

ในพื้นที่ท�ำงาน พบสัดส่วนของความเหมาะสมและ 

ไม่เหมาะสมของพื้นที่การท�ำงาน และการวางอุปกรณ์

การท�ำงานใกล้เคียงกัน ส่วนระดับความสูงของหน้า

งานมีความเหมาะสมประมาณร้อยละ 71.4 ดังแสดง

ในตารางที่ 2 และผลจากการวัดระดับความเข้มแสง

สว่างบริเวณพื้นที่การท�ำงานตามจุดตรวจวัดบริเวณ

ตัดเส้นลวดและบริเวณยกมัดเส้นลวดเหล็กผ่าน 

เกณฑ์มาตรฐานที่ 400 Lux ทั้งหมด ส่วนบริเวณดัด

ขึ้นรูปและมัดรวมเหล็กปลอกมีกลุ ่มของแรงงานที่

ระดับความเข้มแสงสว่างไม่ผ่านเกณฑ์มาตรฐานแต่มี 

สัดส่วนที่ไม่มากนัก แสดงใน ตารางที่ 3

ความชุกของความผิดปกติทางระบบโครงร่างและ

กล้ามเนื้อ (MSDs) 

	 ความชุกของความผิดปกติทางระบบโครง

ร่างและกล้ามเนื้อในแรงงานนอกระบบกลุ่มดัดเหล็ก 

ปลอกเสาระบบมือโยก พิจารณาตามส่วนต่างๆ  

ของร่างกาย 9 ส่วน โดยมีปรากฏการณ์ดังนี้ กรณี 

ความชุกในรอบ 7 วันที่ผ่านมา พบความชุกของ 

MSDs ในสัดส่วนที่สูง 3 ล�ำดับแรกในส่วนของ

ร่างกายต่อไปนี้ บริเวณข้อมือ/มือ ร้อยละ 45.6 (95%  

CI: 39.2,52.2) บริเวณหลังส่วนล่าง ร้อยละ 41.5 

(95% CI: 35.2,47.9) และบริเวณไหล่ ร้อยละ 27.4 

(95% CI: 21.9,33.5) ส่วนอ่ืนๆ ของร่างกายพบ 

ความชุกต�่ำกว ่าร ้อยละ 25 โดยเฉพาะส่วนล่าง 

ของร่างกาย กรณีความผิดปกติในรอบ 12 เดือน 

ที่ผ่านมา พบความชุกที่สูงใน 3 ส่วนแรกเช่นเดียว

กับการเกิดความผิดปกติในรอบ 7 วันที่ผ่านมา แต ่

ขนาดความชุกมีสูงกว่า กล่าวคือพบว่า ข้อมือ/มือ 

ร้อยละ 78.8 (95% CI: 73.1,83.8) บริเวณหลัง 

ส่วนล่าง ร้อยละ 68.9 (95% CI: 62.6,74.7) และ

ไหล่ ร้อยละ 46.9 (95% CI: 40.5,53.4) เมือ่พจิารณา 

ถึงปัญหาความรุนแรงจนรบกวนกิจกรรมต่างๆ  

เช่น งานบ้าน รวมถงึท�ำให้ต้องหยดุการท�ำงานชัว่คราว
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ในรอบ 12 เดือนที่ผ่านมา พบรายงานปัญหาใน 

กลุ ่มตัวอย ่างนี้บริเวณข้อมือ/มือ หลังส ่วนล่าง  

และคอ ประมาณ     ร้อยละ 6.6 ร้อยละ 3.4 และ 

ร้อยละ 3.3 ตามล�ำดับ ดังแสดงในตารางที่ 4

สรุปและวิจารณ์ผล
	 จากผลการศึกษาพบแรงงานนอกระบบ 

กลุ่มดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยกในพื้นที่อ�ำเภอ

โนนสูง จังหวัดนครราชสีมา มีความผิดปกติของ 

ข้อมือ/มือมากที่สุดทั้งในรอบ 7 วันที่ผ่านมา (ร้อยละ 

45.6) และ 12 เดือนที่ผ่านมา (ร้อยละ 78.8) 

สอดคล้องกับการศึกษาของ เพชรรัตน์ [11] พบ 

ความชุกของความผิดปกติของข้อมือ/มือจากคน

งานโรงงานในกลุ่มอุตสาหกรรมสิ่งทอในรอบ 7 วัน  

เท่ากับร้อยละ 33.1 และในรอบ 12 เดือนร้อยละ 43.1 

ทั้งนี้เนื่องจากท่าทางการท�ำงานมีการเคลื่อนไหวมือ

และข้อมือซ�้ำๆ และใช้ข้อมือในการท�ำงานเป็นส่วน

ใหญ่ ซึ่งลักษณะการท�ำงานดัดเหล็กปลอกเสาก็ใช้มือ

และข้อมือในการดัดเส้นเหล็ก ออกแรงกล้ามเนื้อมือ 

ในการดึงดัดด้วย รองลงมามีความผิดปกติของหลัง

ส่วนล่างทั้งในรอบ 7 วัน และ 12 เดือนที่ผ่านมา  

(ร้อยละ 41.5 และร้อยละ 68.9) สอดคล้องกับการ

ศึกษาของ พิสิษฐ์ [12] ซึ่งรายงานว่าอาการปวด

หลังส่วนล่างเป็นปัญหาส�ำคัญในกลุ่มผู้ผลิตสินค้า 

ประเภทไม้ โดยในรอบ 1 ปี สามารถพบอาการ 

ปวดหลังถึงร้อยละ 61.4 ซึ่ง Hales and Bernard 

[13] ได้กล่าวว่าการปวดหลังส่วนล่างจะแตกต่างกัน 

ในผู ้ประกอบอาชีพต่างๆ ระหว่างร้อยละ 6 ถึง 

ร้อยละ 20 ส�ำหรับแรงงานนอกระบบกลุ่มดัดเหล็ก

ปลอกเสาระบบมือโยกต้องใช้แรงกายมาก ซึ่งม ี

ความเสี่ยงต่อการเกิดอาการปวดหลังรวมถึงการ

เกิดความผิดปกติอื่นๆ ที่เกี่ยวข้องกับหลัง ส่วนหนึ่ง 

ของการที่แรงงานกลุ่มนี้มีอาการปวดหลังเนื่องจาก

ต้องมีการท�ำงานในลักษณะที่มีการยกมัดเหล็ก  

การออกแรงบิดและเอี้ยวล�ำตัว การนั่งท�ำงานเป็น 

เวลานานๆ รวมถึงการนั่งในท่าที่ไม่เหมาะสมขณะ

ท�ำงาน และนอกจากน้ีแรงงานบางส่วนยังมีการ 

ท�ำการเกษตรเมื่อถึงฤดูกาลจึงอาจท�ำให้เพิ่มความ

เสี่ยงต่อการเกิดความผิดปกติของหลังส่วนล่างได้มาก

ขึ้น ซึ่งอาการปวดหลังเพียงเล็กน้อย เป็นอาการปวด

หลังที่เกิดขึ้นจะหายไปในขณะที่พักการท�ำงานรวมทั้ง 

ในช่วงเวลากลางคืนอาการจะยังไม่รุนแรงจนต้อง 

ท�ำให้ไม่สามารถท�ำงานได้ แต่อาการจะคงอยู่เป็น

สัปดาห์หรือเป็นเดือน และอาการอาจจะหายไป 

หรือกลับมาเป็นซ�้ำอีกได้ [14]

	 นอกจากนี้ความผิดปกติทางระบบโครง

ร่างและกล้ามเนื้อในรอบ 7 วัน และ 12 เดือนที่ผ่าน

มา ยังพบสัดส่วนสูงรองลงมาในบริเวณส่วนไหล ่ 

ซ่ึงการที่แรงงานมีความผิดปกติของไหล่ร่วมด้วย 

เน่ืองจากการดัดเหล็กปลอกเสาต้องมีการเคลื่อนไหว

เอ้ียวหมุนอยู ่ตลอดเวลา ก้มเงยหยิบมัดเหล็กที่มี 

น�้ ำหนักมากจึ ง เป ็นสิ่ งที่ จะก ่อให ้ เกิดอันตราย 

ได้ง่าย อาการปวดไหล่อาจเกิดจากการใช้อิริยาบถ 

หรือท่าทางที่ไม่ถูกต้องท�ำให้กล้ามเน้ือบริเวณไหล ่

และคอเกิดการอักเสบหรือกล้ามเนื้อเคล็ด ถึงแม้ว่า

จะใช้แรงไม่มากก็ตาม ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษา 

ของ สุนิสา [15] พบว่ากลุ ่มอาการปวดไหล่ เป็น 

อาการที่พบได้บ่อยในทุกช่วงอายุ โดยเฉพาะอย่างยิ่ง 

ในกลุ่ม วัยท�ำงานในส�ำนักงาน ซึ่งในรอบ 1 ปีพบ 

สูงถึงร้อยละ 63.1 และการเกิดความผิดปกติของ 

ข้อไหล่พบว่ามีปัจจัยที่ส�ำคัญคือการทรงตัวในท่าที่ 

ไม่เหมาะสมของร่างกาย การยกหรือลากของหนัก 

การเคลื่อนไหวไหล่อย่างซ�้ำๆ และการท�ำงานติดต่อ

กันเป็นเวลานาน [16] ส�ำหรับลักษณะการท�ำงาน 

และสภาพแวดล้อมในการท�ำงานของแรงงานที ่

แตกต่างจากคนงานที่ท�ำงานในโรงงานอุตสาหกรรม 

ที่มีการจัดสิ่งแวดล้อมการท�ำงานที่เหมาะสม แต่

แรงงานดัดเหล็กปลอกที่ท�ำงานอยู่ที่บ้านต้องจัดหา

และเตรียมด้วยตนเองอาจจะมีความไม่เหมาะสม

ได้ ซ่ึงผลของการประเมินสิ่งแวดล้อมการท�ำงานที่ยัง 

พบสัดส่วนความไม่เหมาะสมของสถานีงาน รวม

ถึงความไม่เพียงพอของแสงสว่างบริเวณหน้างาน 
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บางจุด การสัมผัสงานเป็นระยะเวลายาวนาน ปัจจัย

เหล่านี้ล้วนเป็นสิ่งคุกคามสุขภาพได้ ซึ่งอาจเกี่ยวเนื่อง

ถึงความผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ 

ได้ดังมีการรายงานที่ผ่านมา [17]

	 ปัญหาความผิดปกติทางระบบโครงร่าง 

และกล้ามเนื้อซึ่งพบสูงในต�ำแหน่งข้อมือ/มือ บริเวณ

หลังส่วนล่าง และไหล่ ทั้งยังพบว่ามีรายงานการ 

รบกวนการท�ำงานในกลุ่มแรงงานที่ประกอบอาชีพ 

ดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก ปัญหาดังกล่าว 

ย่อมจะส่งผลทั้งในระยะสั้นและระยะยาว กล่าวคือ 

ในระยะสั้นนั้นจะท�ำให้ประสิทธิภาพในการท�ำงาน 

ลดลง ทั้งยังมีอาการไม่คล่องตัวหรือไม่สบายตัว 

ที่จะส่งผลให้กลายเป็นความเสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุ

ขณะท�ำงานได้ ส่วนในระยะยาวอาจส่งผลให้เกิดโรค

ทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อหรืออาการที่รุนแรง

จนไม่สามารถฟื้นฟูสภาพ หรือหากกลับมาท�ำงาน 

ท่ีต ้องใช ้แรงมากก็อาจท�ำให ้ความสามารถใน

การท�ำงานลดลงหรือไม่สามารถท�ำงานได้ ซึ่งส่ง 

ผลกระทบโดยต่อความเป็นอยู ่ของครอบครัวและ

ชุมชน ถึงแม้แรงงานส่วนใหญ่ ร้อยละ 95.2 จะมี 

หลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าในการรักษาพยาบาล 

ก็ยังขาดการไปใช้สิทธิในการตรวจสุขภาพประจ�ำปี 

ละเลยไม่ใส่ใจในการดูแลรักษาสุขภาพของตนเอง 

หรืออาจขาดความรู้ความเข้าใจ และสิ่งแวดล้อมใน

พื้นที่การท�ำงาน ระดับความสูงของหน้างาน และ 

การวางอุปกรณ์การท�ำงานที่มีความไม่เหมาะสม 

จะเป็นความเสี่ยงที่จะก่อให้เกิดอุบัติเหตุมากขึ้น  

ซึ่งจะท�ำให้ลักษณะการเกิดความผิดปกติทางระบบ

โครงร่างและกล้ามเนื้อเกิดขึ้นได้มากกับส่วนของ

ร่างกายทีใ่ช้แรงกายมาก ซ�ำ้ซาก แรงทีก่ระท�ำกบัอวยัวะ

นั้นๆ รวมถึงปัญหาฝุ่นผงเหล็ก การท�ำงานที่ใช้ช่วง 

เวลาท�ำงานทกุกะหมนุเวยีนกนั อาจคกุคามต่อสขุภาพ

ในระยะยาวได้ ดังนั้นผลจากการศึกษานี้จะเป็น 

ข้อมูลพื้นฐานในการเฝ้าระวังโรคจากการท�ำงาน  

และการศึกษาเชิงลึกต่อไปถึงปัจจัยเส่ียงที่สัมพันธ ์

กับความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อน้ี  

ซึ่งจะได้ใช้ข้อมูลเป็นแนวทางในการป้องกันเพื่อลด

อาการปวดตามส่วนต่างๆ ของร่างกาย รวมถึงการ

ค้นหาปัจจัยเสี่ยงที่เกี่ยวข้องกับการท�ำงานในกลุ ่ม

อาชีพนี้ต่อไป

กิตติกรรมประกาศ
	 ขอขอบคุณอาสาสมัครที่ประกอบอาชีพ 

ดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยกในชุมชนเขตพื้นที่

อ�ำเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา ทุกท่านที่ให ้

ความร่วมมือในการศึกษาวิจัยครั้งนี้
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ตารางที่ 1 ลักษณะทางประชากร เศรษฐกิจ/สังคม ลักษณะการท างาน และสภาพแวดล้อมในการท างานของ
 แรงงานกลุม่ดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก อ าเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา (n=241) 
 

ตัวแปร จ านวน (ร้อยละ)  ตัวแปร จ านวน (ร้อยละ) 
1. เพศ 
       ชาย      
       หญิง 
2. อายุ (ปี) 
       20–30 ปี 
       31–40 ปี 
       41–50 ปี 
       51–60 ปี 
       61 ปี ขึ้นไป  
ค่าเฉลี่ย (ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน) 
มัธยฐาน (ค่าต่ าสุด, ค่าสงูสุด) 
3. สถานภาพสมรส 
       โสด 
       คู ่
       หม้าย/หย่าร้าง 
4. การศึกษา 
       ประถมศึกษา 
       มัธยมศึกษาตอนตน้ 
       มัธยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 
       สงูกวา่ ม.ปลาย/ปวส. 
5. ความเพียงพอของรายได ้
       ไม่เพียงพอ 
        เพียงพอ 
        มีเหลือเก็บ 
6. สิทธิในการรักษาพยาบาล 
       บัตรทอง 
       ประกนัสังคม 
       จ่ายเอง 
       สวัสดิการราชการ 

 
53 (21.9) 
188 (78.1) 

 
10 (4.2) 
45 (18.7) 
73 (30.3) 
63 (26.1) 
50 (20.7) 

48.9 (11.7) 
49 (25, 76) 

 
17 (7.1) 

203 (84.2) 
21 (8.7) 

 
192 (79.7) 
28 (11.6) 
20 (8.3) 
1 (0.4) 

 
107 (44.4) 
117 (48.5) 
17 (7.1) 

 
229 (95.0) 

5 (2.1) 
4 (1.7) 
3 (1.2) 

7. โรคประจ าตวั 
       ไม่มี 
       มี (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 
         -ความดันโลหิตสงู 
         -เบาหวาน 
         -ไขมันในเส้นเลือด 
         -ผื่นแพ ้
        -ไทรอยด์ 
8. ชั่วโมงการท างานต่อวนั (ชั่วโมง) 
       4-7 ชั่วโมง 
       8 ชั่วโมง 
       9-10 ชั่วโมง 
ค่าเฉลี่ย (ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน) 
มัธยฐาน (ค่าต่ าสุด, ค่าสงูสุด) 
9. จ านวนวนัท่ีท างานใน 1 สัปดาห์ 
       <5 วัน 
       5 วัน 
       >5 วัน 
มัธยฐาน (ค่าต่ าสุด, ค่าสูงสุด) 

 
173 (71.8) 
68 (28.2) 
47 (69.1) 
16 (23.5) 
12 (17.7) 
11 (16.2) 
2 (2.9) 

 
103 (42.6) 
118 (48.1) 
20 (8.3)  
7.3 (1.3) 
8 (4, 10) 

 
2 (0.8) 

71 (29.5) 
168 (69.7)  

7 (2, 7) 
10. ช่วงเวลาท างานเป็นกะ (กะเช้า 07.00-16.00 น., 
กะบ่าย 16.00-24.00 น., กะดึก 24.00-07.00 น.) 

       ทุกกะหมุนเวียนกัน 
       กะเชา้และบ่าย 
       กะเชา้ 
       กะบ่าย 
       กะบ่ายและดึก 
11. ปัญหาฝุ่นผงเหล็กในการท างาน 
       มีปัญหาและก่อความร าคาญ 
         -ล าตัว 
         -แขน 
         -ขา 

113 (46.9) 
100 (41.5) 
25 (10.4) 
2 (0.8) 
1 (0.4) 

 
205 (86.5) 
110 (53.7) 
202 (98.5) 
46 (22.4) 

 
 
 

ตารางที่ 1 	ลักษณะทางประชากร เศรษฐกิจ/สังคม ลักษณะการท�ำงาน และสภาพแวดล้อมในการท�ำงานของ 

แรงงานกลุ่ม ดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก อ�ำเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา (n=241)
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ตารางที่ 2  การประเมินความเหมาะสมของสิ่งแวดล้อมในพื้นท่ีท างานของแรงงานนอกระบบกลุ่มดัดเหล็กปลอกเสา 
  ระบบ มือโยก อ าเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา (n=241) 

สิ่งแวดล้อมในพื้นท่ี 
จ านวน (ร้อยละ) ของความเหมาะสม 

ไม่เหมาะสม เหมาะสม 
1. พื้นท่ีการท างาน 108 (44.8) 133 (55.2) 
2. ระดับความสูงของหน้างาน 69 (28.6) 172 (71.4) 
3. การวางอุปกรณ์การท างาน 132 (54.8) 109 (45.2) 

 
ตารางที่ 3 ระดับความเข้มแสงสว่างบริเวณพื้นท่ีหน้างานของแรงงานนอกระบบกลุ่มดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก 
  อ าเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา (n=241) 

จุดตรวจวัด 
จ านวน (ร้อยละ) ค่าความเข้มของแสงสวา่งท่ีตรวจวัดได้เทียบกับเกณฑ์

ความเข้มแสงสว่างตามมาตรฐานกฏกระทรวง พ.ศ.2549 
ต่ ากว่ามาตรฐาน ผ่านเกณฑ์มาตรฐาน 

1. ตัดเส้นลวดเหล็ก (n=54) 0 (0.0) 54 (100.0) 
     ค่าเฉลี่ย (สว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน) 
     มัธยฐาน (คา่ต่ าสุด, ค่าสงูสดุ) 

616.2 (142.1) 
612 (407, 1052) 

   

2. ยกมัดลวดเหล็ก (n=241) 0 (0.0) 241 (100.0) 
     ค่าเฉลี่ย (สว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน) 
     มัธยฐาน (คา่ต่ าสุด, ค่าสงูสดุ) 

595.4 (114.9) 
602 (409, 1070) 

  

3. ดัดขึ้นรูปเหล็กปลอกเสา (n=241) 13 (5.4) 228 (94.6) 
     ค่าเฉลี่ย (สว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน) 
     มัธยฐาน (ค่าต่ าสุด, ค่าสงูสดุ) 

455.3 (75.8) 
438 (206, 1048) 

  

4. มัดรวมเหล็กปลอก (n=170) 10 (5.9) 160 (94.1) 
     ค่าเฉลี่ย (สว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน) 
     มัธยฐาน (คา่ต่ าสุด, ค่าสงูสดุ) 

455.5 (66.7) 
442 (227, 964) 

หมายเหตุ ค่าความเข้มของแสงสว่างตามมาตรฐานท่ีก าหนดไว ้ส าหรับงานกลุ่มนี้คือ ไม่น้อยกว่า 400 Lux 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ตารางที่ 2  การประเมินความเหมาะสมของสิ่งแวดล้อมในพื้นท่ีท างานของแรงงานนอกระบบกลุ่มดัดเหล็กปลอกเสา 
  ระบบ มือโยก อ าเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา (n=241) 

สิ่งแวดล้อมในพื้นท่ี 
จ านวน (ร้อยละ) ของความเหมาะสม 

ไม่เหมาะสม เหมาะสม 
1. พื้นท่ีการท างาน 108 (44.8) 133 (55.2) 
2. ระดับความสูงของหน้างาน 69 (28.6) 172 (71.4) 
3. การวางอุปกรณ์การท างาน 132 (54.8) 109 (45.2) 

 
ตารางที่ 3 ระดับความเข้มแสงสว่างบริเวณพื้นท่ีหน้างานของแรงงานนอกระบบกลุ่มดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก 
  อ าเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา (n=241) 

จุดตรวจวัด 
จ านวน (ร้อยละ) ค่าความเข้มของแสงสวา่งท่ีตรวจวัดได้เทียบกับเกณฑ์

ความเข้มแสงสว่างตามมาตรฐานกฏกระทรวง พ.ศ.2549 
ต่ ากว่ามาตรฐาน ผ่านเกณฑ์มาตรฐาน 

1. ตัดเส้นลวดเหล็ก (n=54) 0 (0.0) 54 (100.0) 
     ค่าเฉลี่ย (สว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน) 
     มัธยฐาน (คา่ต่ าสุด, ค่าสงูสดุ) 

616.2 (142.1) 
612 (407, 1052) 

   

2. ยกมัดลวดเหล็ก (n=241) 0 (0.0) 241 (100.0) 
     ค่าเฉลี่ย (สว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน) 
     มัธยฐาน (คา่ต่ าสุด, ค่าสงูสดุ) 

595.4 (114.9) 
602 (409, 1070) 

  

3. ดัดขึ้นรูปเหล็กปลอกเสา (n=241) 13 (5.4) 228 (94.6) 
     ค่าเฉลี่ย (สว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน) 
     มัธยฐาน (ค่าต่ าสุด, ค่าสงูสดุ) 

455.3 (75.8) 
438 (206, 1048) 

  

4. มัดรวมเหล็กปลอก (n=170) 10 (5.9) 160 (94.1) 
     ค่าเฉลี่ย (สว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน) 
     มัธยฐาน (คา่ต่ าสุด, ค่าสงูสดุ) 

455.5 (66.7) 
442 (227, 964) 

หมายเหตุ ค่าความเข้มของแสงสว่างตามมาตรฐานท่ีก าหนดไว ้ส าหรับงานกลุ่มนี้คือ ไม่น้อยกว่า 400 Lux 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ตารางที่ 2 การประเมินความเหมาะสมของสิ่งแวดล้อมในพื้นที่ท�ำงานของแรงงานนอกระบบกลุ่มดัดเหล็กปลอก

เสาระบบมือโยก อ�ำเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา (n=241)

ตารางที่ 3 	ระดับความเข้มแสงสว่างบริเวณพื้นที่หน้างานของแรงงานนอกระบบกลุ ่มดัดเหล็กปลอกเสา 

ระบบมือโยก อ�ำเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา (n=241)
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ตารางที่ 4 ความชุกของความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อในรอบ 7 วัน และ 12 เดือนท่ีผ่านมา ในแรงงาน  
  นอกระบบกลุ่มดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก อ าเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา (n=241) 

ส่วนของรา่งกาย 
9 ส่วน 

ความชุก 
ในรอบ 7 วันท่ีผ่านมา 

 
 

ความชุก 
ในรอบ 12 เดือนท่ีผ่านมา 

 
 

อาการท่ีรบกวนการท า
กิจกรรมต่างๆ 

ในรอบ 12 เดือน 
จ านวน 
(ร้อยละ) 95% CI  

 
จ านวน 
(ร้อยละ) 95% CI  จ านวน ร้อยละ 

1. คอ 59 (24.5) 19.2-30.4  108 
(44.8) 

38.4-51.3  8 3.3 

2. ไหล ่ 66 (27.4) 21.9-33.5  113 
(46.9) 

40.5-53.4  7 2.9 

3. ข้อศอก 53 (21.9) 16.9-27.8  98 (40.7) 34.4-47.2  3 1.3 
4. ข้อมือ/มือ 110 

(45.6) 
39.2-52.2  190 

(78.8) 
73.1-83.8  16 6.6 

5. หลังส่วนบน 58 (24.1) 18.8-29.9  104 
(43.2) 

36.8-49.7  0 0.0 

6. หลังส่วนล่าง 100 
(41.5) 

35.2-47.9  166 
(68.9) 

62.6-74.7  9 3.4 

7. สะโพก/ต้นขา 42 (17.4) 12.9-22.8  86 (35.7) 29.6-42.1  0 0.0 
8. เข่า 19 (7.9) 4.8-12.0  30 (12.5) 8.7-17.3  0 0.0 
9. ข้อเท้า/เท้า 31 (12.9) 8.9-17.8  45 (18.7) 13.9-24.2  0 0.0 

 
 
 
 
 

ตารางที่ 4 	ความชุกของความผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเน้ือในรอบ 7 วัน และ 12 เดือนที่ผ่านมา  

ในแรงงานนอกระบบกลุ่มดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก อ�ำเภอโนนสูง จังหวัดนครราชสีมา  

(n=241)
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ค�ำแนะน�ำส�ำหรับผู้เขียน

	 จัดเตรียมบทความให้อยู่ในรูปของบทความวิจัย (Research Article) ซึ่งมีองค์ประกอบ คือ 

การเตรียมต้นฉบับ
	 1.	เรื่องที่จะส่งมาลงพิมพ์ต้องเป็นบทความวิจัยที่เป็นผลงานวิจัยจากวิทยานิพนธ์ หรือการศึกษาอิสระของนักศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา และ 
ไม่เคยตีพิมพ์เผยแพร่ที่ใดมาก่อน เขียนเป็นภาษาไทยหรือภาษาอังกฤษก็ได้ ในด้านวิทยาศาสตร์ เทคโนโลยี วิทยาศาสตร์ประยุกต์ และมนุษยศาสตร์
และสังคมศาสตร์
	 2.	บทความต้องมีส่วนประกอบ ดังนี้
	 	 2.1	 ชื่อเรื่อง (Title) ทั้งภาษาไทย และภาษาอังกฤษ
	 	 2.2	 ชื่อผู้เขียนทุกคน (Authors) (ระบุเฉพาะชื่อและนามสกุลโดยไม่ต้องมีค�ำน�ำหน้าชื่อ ยกเว้นอาจารย์ที่ปรึกษาคุณวุฒิระดับปริญญาเอก 
มี ดร./Dr. น�ำหน้าได้) ทั้งภาษาไทย และภาษาอังกฤษ และ Email ของ Correspondent author
	 	 2.3	บทคัดย่อ (Abstract) ทั้งภาษาไทย และภาษาอังกฤษ ความยาวรวมกันไม่เกิน 1 หน้ากระดาษ
	 	 2.4	ค�ำส�ำคัญ (Key Words) ทั้งภาษาไทย และภาษาอังกฤษ อย่างละไม่เกิน 3 ค�ำ
	 	 2.5	 รายละเอียดเกี่ยวกับผู้เขียน (Author Affiliation) และอาจารย์ที่ปรึกษา (ที่ร่วมเขียน) ระบุรายละเอียดเกี่ยวกับผู้เขียนแต่ละคนไว ้
ในเชิงอรรถ (Footnote) โดยใช้สัญลักษณ์ * อ้างถึงตามล�ำดับในส่วนของเชิงอรรถ ส�ำหรับนักศึกษาให้ระบุชื่อหลักสูตรและสาขาวิชาที่ก�ำลังศึกษา/
ส�ำเร็จการศึกษา ส่วนอาจารย์ที่ปรึกษา (ที่ร่วมเขียน) ให้ระบุต�ำแหน่งทางวิชาการ คุณวุฒิ (ถ้าต้องการระบุ) และสถานที่ท�ำงาน
	 	 2.6	 เนื้อเรื่องบทความประกอบด้วยหัวข้อตามล�ำดับ คือ  
	      	 -  บทน�ำ (Introduction) (ครอบคลุมความส�ำคัญของปัญหา วัตถุประสงค์ และวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง) 
	 	 	 -  วัสดุ และวิธีการวิจัย (Materials and methods)
	 	 	 -  ผลการวิจัย (Results)
	 	 	 -  สรุป และอภิปรายผล (Conclusion and Discussion)
	 	 	 -  กิตติกรรมประกาศ (ถ้ามี) (Acknowledgement) (If any)
	 	 	 -  เอกสารอ้างอิง (References)  
	 3.	บทความต้นฉบับความยาวไม่เกิน 12 หน้ากระดาษ ขนาด A4 พิมพ์หน้าเดียว เว้นระยะ 1 บรรทัด จัดพิมพ์แบบ 1 คอลัมน์ ใช้ชนิดตัวพิมพ์
แบบ Angsana  New ขนาด 14 พอยต์ และ Times New Roman ขนาด 10 พอยต์ ส�ำหรับบทความที่เขียนเป็นภาษาอังกฤษ จัดพิมพ์ลงบนกระดาษ 
จ�ำนวน 2 ชุด พร้อมแผ่นบันทึกข้อมูล 
	 4.   ตารางและภาพประกอบ (Tables and Illustrations) ให้แยกไว้ที่ตอนท้ายของบทความ (หลังเอกสารอ้างอิง) โดยตารางและภาพ
ประกอบ ต้องมคีวามคมชดั จดัเรียงตามล�ำดบัหรอืหมายเลขทีอ่า้งถงึในบทความ โดยวิธเีขยีนควรระบุชือ่ตารางไว้เหนอืตารางแต่ละตาราง และระบชุือ่ 
หรือค�ำอธิบายภาพแต่ละภาพไว้ใต้ภาพนั้น ๆ 

การอ้างอิงเอกสาร (References)
	 เอกสารอ้างอิง ให้ใช้ระบบ Vancouver Style และต้องเป็นภาษาอังกฤษเท่านั้น ในกรณีที่เป็นภาษาไทย ให้แปลเป็นภาษาอังกฤษและต่อท้าย 
ด้วย Thai (ดูตัวอย่างใน web site ของวารสาร http://journal.gs.kku.ac.th/) 
	 	 - จ�ำนวนการอ้างอิงในเนื้อเรื่องบทความต้องเท่ากับในส่วนของเอกสารอ้างอิงท้ายบทความ
	 	 - ให้ใส่ชื่อผู้เขียนทุกคนถ้ามากกว่า 6 คน ให้ใส่ชื่อ 6 คนแรกตามด้วย และคณะ หรือ  et al. 

	 1.  การอ้างอิงในเนื้อเรื่อง ใส่หมายเลขเรียงตามล�ำดับเลขที่มีการอ้างถึงในบทความ และหมายเลขที่อ้างถึงในบทความนั้น จะต้องตรงกับ
หมายเลขที่มีการก�ำกับไว้ในส่วนเอกสารอ้างอิงด้วย โดยเรียงล�ำดับจากหมายเลข 1 ไปจนถึงเลขที่สุดท้าย ให้เขียนหมายเลขอยู่ในวงเล็บ [  ] ต่อท้าย
ข้อความที่น�ำมาอ้างอิงในบทความ ดังตัวอย่าง
	 ...การสื่อสาร และการท�ำงานบริการ สอดคล้องกับงานวิจัยของชัยณรงค์ [1] ...
	 ...พฤติกรรมทางเพศของวัยรุ่น [2]...
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	 	 	 Bangkok. Thai Mental Health J. 2007; 15(1): 22. Thai.        

การส่งต้นฉบับ
	 ส�ำหรับผู้สนใจสามารถส่งบทความต้นฉบับด้วยตนเองที่ บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยขอนแก่น ชั้น 3 อาคารพิมล กลกิจ ต.ในเมือง  อ.เมือง 
จ.ขอนแก่น 40002 ณ จุด One Stop Service หรือทางไปรษณีย์ตามที่อยู่ และทาง Email: ppanip@kku.ac.th 



44/2556


