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บุทคัดย่อ

อาชีพขับรถเป็นอาชีพหน่�งที�มีความเสัี�ยงต�อการเกิดือาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้ก (Musculoskeletal  

disorders; MSDs) ในปัจัจ่ับันพบว�า มีการศ์่กษาปัจัจััยที�สั�งผลต�อการเกิดือาการดืังกล�าวในพนักงานขับรถอย�างแพร�หลาย 

อย�างไรก็ตาม ถ่งแม�การขนสั�งดื�วยรถต้�จัะเป็นที�นิยมและใช�งานในประเทศ์ไทยมากก็ตาม งานวิจััยที�เกี�ยวกับพนักงาน 

ขับรถต้�ยังมีน�อย งานวิจััยนี�มีวัตถ่ประสังค์เพื�อศ์่กษาปัจัจััยพื�นฐานสั�วนบ่คคลและปัจัจััยทางกายภาพที�มีผลต�ออาการผิดืปกติ

ของกล�ามเนื�อและกระดื้กของพนักงานขับรถต้�โดืยสัารประจัำทาง ในเขตภาคใต�ตอนล�างของประเทศ์ไทย ร้ปแบบการวิจััย

เป็นเชิงพรรณาศ์่กษาแบบตัดืขวาง โดืยศ์่กษาพนักงานขับรถต้� 373 คน เก็บข�อม้ลโดืยใช�แบบสัอบถามที�ดืัดืแปลงมาจัาก  

Standardized Nordic Questionnaires for The Analysis of Musculoskeletal Symptoms พบว�า พนักงาน 

ขับรถมีอาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้กโดืยรวม ในรอบ 12 เดืือน ร�อยละ 87.7 และในรอบ 7 วัน ร�อยละ 59.3    

จัากวิเคราะห์ขนาดืความสััมพันธ์์โดืยใช� Odds Ratio ปัจัจััยพื�นฐานสั�วนบ่คคลที�มีความสััมพันธ์์กับอาการผิดืปกติของ 

กล�ามเนื�อและกระดื้กโดืยรวม ในรอบ 12 เดืือน อย�างมีนัยสัำคัญ ไดื�แก� การสั้บบ่หรี� (OR = 2.2, 95%CI 1.2–4.1, p-value 

0.01) และ ในรอบ 7 วัน ไดื�แก� ท�าทางการงอแขนขณะขับรถ (OR = 1.9, 95%CI 1.0–3.7, p-value 0.05) ความไม�ยืดืหย่�น

ของกล�ามเนื�อ (OR = 1.7, 95%CI 1.1–2.6, p-value 0.01) และอาย่ (OR = 1.6, 95%CI 1.0–2.4, p-value 0.05 ) จัาก

การศ์่กษาทำให�ทราบปัจัจััยที�สั�งผลต�อการเกิดือาการ MSDs ของพนักงานขับรถต้� ดืังนั�นหน�วยงานที�เกี�ยวข�องควรดืำเนินการ

ป้องกันความเสัี�ยงต�อ MSDs ของอาชีพพนักงานขับรถอย�างจัริงจััง เพื�อเป็นการลดืความล�าของพนักงานขับรถต้� และนำไปสั้�

การเดืินทางบนถนนที�มีความปลอดืภัยมากข่�น

คำส่ำคัญ: ปัจัจััยพื�นฐานสั�วนบ่คคล ปัจัจััยทางกายภาพ อาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้ก พนักงานขับรถต้�โดืยสัาร
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Abstract

Professional drivers are at a high risk of developing Musculoskeletal Disorders (MSDs), whereby 

several studies discussed the factors involved. However, only a little could be found exploring the  

factors inducing the disorders in van drivers, a prevalent transportation mode in Thailand. The aim of this 

research was to study personal and physical factors affecting musculoskeletal symptoms of passenger van 

drivers in the lower southern region of Thailand. The data from 373 van drivers were collected using a  

questionnaire adapted from the Standardized Nordic Questionnaire for Musculoskeletal Symptoms. They were  

analyzed using a cross-sectional descriptive study, and the odds ratio measured the association between the  

factors. The research found that van drivers had a total prevalence of musculoskeletal disorders (MSDs) 

of 87.7% in the past 12 months and 59.3% in the past 7 days. A significant association between MSDs and 

personal factors was found in the past 12 months, with smoking (OR = 2.2, 95%CI 1.2–4.1, p-value 0.01). 

In the past 7 days, significant associations were found between MSDs and driving arm flexion posture  

(OR = 1.9, 95%CI 1.0–3.7, p-value 0.05), muscle inflexibility (OR = 1.7, 95%CI 1.1–2.6, p-value 0.01), and age 

(OR = 1.6, 95%CI 1.0–2.4, p-value 0.05). The research has identified the factors that influence occurrence 

of MSDs in van drivers. The findings should be publicized and translated into regulations and measures 

to limit the risk of MSDs in drivers, resulting in safer road travel.
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1. บุทนำ

 ปัจัจั่บันอาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้ก  

(Musculoskeletal Disorders; MSDs) พบมากข่�นในกล่�มอาชพี 

พนกังานขบัรถ [1] ซึ่่�งมรีายงานว�าพนักงานขบัรถมคีวามชก่ของ

อาการผดิืปกตขิองกล�ามเนื�อและกระดืก้ ถง่ร�อยละ 43.1–93.0  

[2] ซึ่่�งอาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้กของพนักงาน

ขบัรถสั�งผลให�อตัราการปว่ยและการเกษยีณก�อนวยัสัง้ข่�น [3] 

นอกจัากนี�ยังต�องเสัียค�าใช�จั�ายในการบำบัดืรักษา และอาจั 

สั�งผลต�อค่ณภาพชีวิตของพนักงานขับรถไดื� ซ่ึ่�งค่ณภาพชีวิต

การทำงานมคีวามสัำคญัอย�างยิ�งโดืยจัะสั�งผลให�ผ้�ปฏิบิตังิาน 

เกิดืความพ่งพอใจัในการทำงาน ประสัิทธ์ิภาพในการทำงาน

เพิ�มมากข่�นมีความเป็นอย้�ที�ดืี ลดือัตราการลาออกหรือ 

โอนย�าย [4] อาจัเป็นการช�วยลดือ่บัติเหต่บนท�องถนนไดื�

 จัากการศ์่กษางานวิจััยที�เกี�ยวข�องพบว�า พนักงาน 

ขับรถมีอัตราความช่กของอาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อและ

กระดื้กค�อนข�างมาก ซึ่่�งผลของการศ์่กษาพบว�า ปัจัจััยที�มี

ผลต�ออาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้ก ไดื�แก� ปัจัจััย

พื�นฐานสั�วนบ่คคล เช�น เพศ์ [5] ดืัชนีมวลกาย [1], [5]–[7] 

พนกังานที�เคยเกดิือบั่ตเิหต ่[6] พนกังานที�มโีรคประจัำตัว [8] 

พนักงานที�ไม�ออกกำลังกายและการสั้บบ่หรี�ของพนักงาน 

ขบัรถ [6], [9] และ ปจััจัยัทางกายภาพ เช�น ความอ�อนตัวของ

ร�างกาย [6] ลักษณะท�าทางการนั�งขับรถ [3], [6], [10]–[13]  

จัากงานวิจััยที�กล�าวมาข�างต�นเป็นการศ์่กษาปัจัจััยที�มีผลต�อ

อาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้กของพนักงานขับรถ 

หลายประเภท ไดื�แก� รถประจัำทาง [6] รถบรรท่ก [7]  

รถแท็กซึ่ี� [5] ซึ่่�งรถแต�ละประเภทก็จัะมีปัจัจััยที�ผลต�ออาการ 

ผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้กที�แตกต�างกัน ซึ่่�งพบว�า  

ยังไม�มีการสัำรวจัในกล่�มพนักงานขับรถต้� 

 การใช�รถต้�เปน็ทางเลอืกที�นยิมใช�กันอย�างแพร�หลายใน

ปัจัจั่บัน และมีแนวโน�มจัะใช�มากข่�นในอนาคตโดืยสั�วนใหญ�

จัะใช�รถต้�ขนสั�งระหว�างจัังหวัดื หรือพื�นที�ที�อย้�ห�างไกลจัาก

ตวัเมอืงและพื�นที�ที�มคีวามคดืเคี�ยว ซึ่่�งพื�นที�ในเขตภาคใต�ของ

ประเทศ์ไทยมีลักษณะกระจัาย เป็นพื�นที�ที�อย้�ห�างใกล�จัาก

ตัวเมือง จั่งทำให�รถต้�เป็นที�นิยมในพื�นที�ภาคใต� จัากลักษณะ

การทำงานของพนักงานขับรถต้�เป็นงานที�มีการทำงานใน

ท�าทางที�ซึ่�ำ ๆ กัน และเป็นระยะเวลานานติดืต�อกันหลาย

ชั�วโมง จั่งอาจัทำให�พนักงานขับรถต้�มีความเสัี�ยงต�ออาการ

ผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้กไดื� ดืังนั�นงานวิจััยนี�จั่งมี

วัตถ่ประสังค์ในการศ์่กษาปัจัจััยที�มีผลต�ออาการผิดืปกติของ 

กล�ามเนื�อและกระดื้กของพนักงานขับรถต้� ในเขตพื�นที� 

ภาคใต�ตอนล�างของประเทศ์ไทย โดืยศ์ก่ษาปจััจัยัพื�นฐานสั�วน

บ่คคล ปัจัจััยทางกายภาพ เนื�องจัากปัจัจััยเหล�านี�สัามารถ 

นำไปเสันอแนะแนวทางในการลดืความเสีั�ยงที�เกดิืจัากลกัษณะ 

การใช�ชีวิตประจัำวัน ลักษณะท�าทางการทำงาน และ 

สัภาพร�างกายของพนักงานขับรถต้� และเพื�อใช�เป็นข�อม้ลใน

การให�ความร้�และในการปอ้งกนัอาการผดิืปกตขิองกล�ามเนื�อ

และกระดื้กในอาชีพพนักงานขับรถต้�ต�อไป

2. วัส่ดุ อุปักรณ์์และวิธี่การวิจัย

 ร้ปแบบการวิจััย เป็น การวิจััยเชิงพรรณนาศ์่กษาแบบ

ตัดืขวาง (Cross-Sectional Descriptive Study) จัำนวน

ประชากรพนักงานขับรถต้�โดืยสัารประจัำทาง ทั�งหมดืจัำนวน 

373 คน ซึ่่�งแบ�งเป็น 9 จัังหวัดื ประกอบดื�วย จัังหวัดืสังขลา 

ตรัง พัทล่ง สัต้ล ยะลา นราธ์ิวาสั ปัตตานี สั่ราษฎร์ธ์านี  

นครศ์รีธ์รรมราช กระบี� เนื�องจัากเป็นจัังหวัดืที�นิยมใช� 

การเดืินทางโดืยรถต้� (ศ์้นย์กลางอย้�ที�จัังหวัดืสังขลา อำเภอ

หาดืใหญ�) และเป็นลักษณะการเดืินทางแบบไม�มีการแวะพัก

ระหว�างทาง (ยกเว�นมีการแวะรับผ้�โดืยสัาร) โดืยจัะทำการ

เก็บข�อม้ลดื�วยการส่ั�มกล่�มตัวอย�างแบบไม�ใช�ความน�าจัะเป็น 

(Non-probability Sampling) เนื�องจัากจัำนวนพนักงาน

ขับรถต้�โดืยสัารของแต�ละจัังหวัดืมีหลายคิว ทั�งที�อย้�ในระบบ 

(ผ�านสัถานีขนสั�งของแต�ละจัังหวัดื) และไม�อย้�ในระบบ  

(ไม�ผ�านสัถานีขนสั�งของแต�ละจัังหวัดื) จั่งทำให�ไม�สัามารถ

ระบ่จัำนวนคิวและจัำนวนพนักงานขับที�ชัดืเจันไดื� ดืังนั�น 

ในการทำวิจััยครั�งนี� ใช�กล่�มตัวอย�างโดืยการประมาณ 

ค�าสััดืสั�วนประชากรตามส้ัตรของคอแครน [14]–[16]  

ดืังสัมการที� (1) 

  (1)
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เมื�อ n คือ ขนาดืตัวอย�าง

 Z คือ ค�ามาตรฐานจัากตารางสัถิติ  Normal  

Distribution = 1.96 [15] 

 p คือ Prevalence of Proportion 

 E คือ Precision of Estimation  

 สัำหรับงานวิจััยนี�ใช� e = 0.05 [15] ในสั�วนของ 

ค�า p คือ สััดืสั�วนของประชากรในกล่�มพนักงานขับรถที�

มีอาการปวดืเมื�อยกล�ามเนื�อกระดื้ก โดืยอ�างอิงจัากผล 

การสัำรวจัของ วรศ์ักดืิ� ยิ�มศ์ิริวัฒนะ [6] ซ่ึ่�งสัำรวจัในกล่�ม 

พนักงานขับรถบัสัโดืยสัารประจัำทาง ซ่ึ่�งมีค�า p คือ 0.71  

ดืังนั�นเมื�อแทนค�าในสั้ตร จัะไดื�กล่�มตัวอย�างที�ต�องสัำรวจั 

อย�างน�อย คือ 316 คน  ในการเก็บข�อม้ลกล่�มตัวอย�าง ผ้�วิจััย

จัะทำการชี�แจังข�อคำถามและวิธ์ีการในการทดืสัอบ เพื�อให� 

พนักงานขับรถพิจัารณาในการให�ข�อม้ล โดืยในการชี�แจัง 

ขั�นตอนการเก็บข�อม้ลจัะมีการซึ่ักถามประวัติเบื�องต�น 

เกี�ยวกับอาการที�อาจัจัะสั�งผลเกี�ยวกับการทดืสัอบ เช�น 

อาการเวียนศี์รษะ ความดัืนโลหิต อาการบาดืเจั็บหรือ

การปวดืเมื�อยร�างกาย ประวัติการผ�าตัดื ประวัติโรค 

ร�ายแรง เป็นต�น ในกรณีที�พนักงานขับรถ มีประวัติดืังกล�าว  

จัะเข�าข�ายเกณฑ์์ในการคัดืออกและจัะไม�ทำการเก็บข�อม้ล 

อย�างไรก็ตาม พนักงานขับรถต้�ท่กคนจัะไดื�รับการชี�แจัง

สัิทธ์ิในการตอบแบบสัอบถาม และการให�ข�อม้ลเป็นไปดื�วย

ความสัมัครใจั รวมทั�งสัามารถปฏิิเสัธ์การให�ข�อม้ลไดื�ทันทีที� 

ต�องการ 

2.1 เคร้�องมี้อในการส่ำรวจข้อมีูล

 เครื�องมือในการสัำรวจัข�อม้ลเป็นแบบสััมภาษณ์ซึ่่�ง

ประกอบดื�วย 3 สั�วน โดืยสั�วนที� 1 คือ ข�อม้ลพื�นฐาน สั�วนที� 

2 คอื ข�อมล้เกี�ยวกบัอาการผิดืปกตขิองกล�ามเนื�อและกระดืก้

ของพนักงานขับรถดืัดืแปลงจัาก Standardized Nordic 

Questionnaires for The Analysis of Musculoskeletal 

Symptoms  โดืยที�มีการเก็บข�อม้ล 2 สั�วน คือ ระยะเวลา

การผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้กในรอบ 12 เดืือน  

(MSDs-12 เดืือน) คิดืจัากพนักงานที�มีอาการปวดืเมื�อย 

กล�ามเนื�อก�อน 7 วัน แต�ไม�เกิน 12 เดืือน และระยะเวลา 

การผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้กในรอบ 7 วัน  

(MSDs-7 วัน) คิดืจัากพนักงานที�มีอาการปวดืเมื�อย 

กล�ามเนื�อภายใน 7 วันที�ผ�านมา และอีกสั�วนคือข�อม้ลปัจัจััย

ทางกายภาพจัะเกี�ยวกับการสัอบถามดื�านท�าทางการนั�งของ

พนักงานขับรถ ในสั�วนของศ์ีรษะ คอ ลำตัว และแขนของ

พนักงานขับรถ เป็นการประย่กต์ร้ปภาพจัากแบบประเมิน 

RULA [3] การประเมินใช�วิธ์ีการสััมภาษณ์และให�พนักงาน

ขับรถทำท�านั�งขับรถเพื�อสัังเกตท�าทาง และพนักงานขับรถ

ร�วมในการประเมินท�าทาง จัากร้ปภาพในแบบสััมภาษณ์

เนื�องจัากบางท�าทางจัะต�องประเมินในระหว�างการขับ ซึ่่�งใน

งานวจิัยันี�ไม�ไดื�มีการเกบ็ข�อมล้ท�าทางในระหว�างการขบัขี�จัรงิ  

เนื�องจัากอาจัจัะทำให�เกิดืภาวะไม�สัะดืวก ไม�สับายกาย  

ไม�สับายใจัของอาสัาสัมคัร และอาจันำไปส้ั�การเกดิืปญัหาหรอื

อ่บัติเหต่ในระหว�างการขับขี�ไดื� 

 ในสั�วนของการวัดืความยืดืหย่�นของร�างกายแสัดืง 

ดืังภาพที� 1 ทั�งนี�เพื�อลดืความเสัี�ยงในการเกิดือันตรายจัาก

การทดืสัอบ ก�อนการทำการวัดื จัะให�พนักงานขับรถทำการ

ยืดืเหยียดืร�างกาย เพื�อเตรียมความพร�อมของกล�ามเนื�อและ

ในขณะทำการวัดืจัะไม�อนญ่าตให�พนักงานขับรถทำทางที�ฝืืน 

ร�างกายจันเกินไป ซ่ึ่�งอาจัจัะสั�งผลให�เกิดืการบาดืเจั็บไดื�  

รายละเอียดืการวัดืมี 2 วิธ์ี (ร้ปที� 1) ดืังนี�

 วิธ์ีที� 1: วัดืความยืดืหย่�นของกล่�มกล�ามเนื�อบริเวณ 

ต�นขาดื�านหลัง หลังสั�วนล�าง (การก�มแตะพื�น) โดืยให� 

ผ้�ทดืสัอบถอดืรองเท�า เท�าทั�งสัองข�างห�างกันประมาณไหล� 

เข�าต่ง แล�วค�อยๆ ก�มตัวลง ปล�อยมือทั�งสัองลงข�างหน�า  

ก�มกี�ครั�งกไ็ดื�ให�ไดื�ต�ำที�ส่ัดื โดืยถ�าปลายนิ�วสัามารถแตะถง่พื�น

แสัดืงว�ามีความยดืืหย่�นของกล�ามเนื�อดื ีถ�าไม�สัามารถแตะถง่

พื�นแสัดืงว�ามีความยืดืหย่�นของกล�ามเนื�อไม�ดืี 

 วิธ์ีที� 2: วัดืความยืดืหย่�นของกล�ามเนื�อ เอ็นย่ดืข�อ  

ของกล่�มกล�ามเนื�อบริเวณหัวไหล� (การแตะมือดื�านหลัง)  

โดืยให�ผ้�ทดืสัอบยกแขน ขวาข่�นเหนือไหล�แล�วงอศ์อกลงให�

ฝื่ามือและนิ�วแตะดื�านหลังมากที�สั่ดื (คว�ำมือ) สั�วนแขนซึ่�าย

วางแนบลำตัวแล�วงอศ์อกข่�นแนบหลังแล�วยกให�สั้งที�สั่ดื 

(หงายมือ) พยายามให�นิ�วและมือทั�งสัองข�างใกล�กันหรือ 

ทับกันมากที�ส่ัดื (มือขวาทับมือซึ่�าย) และทำค�างไว�แล�ววัดื
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ระยะทางปลายนิ�วกลางของมือทั�งสัอง ถ�าปลายนิ�วแตะกัน

พอดืี หรือทับกัน แสัดืงว�ามีความยืดืหย่�นของกล�ามเนื�อดืี

2.2 การวิเคราะห์์ข้อมีูล

 1)  การวิ เคราะห์สัถิติของข�อม้ลปัจัจััยพื�นฐาน 

สั�วนบ่คคล จัะวิ เคราะห์ในร้ปแบบค�าเฉลี�ย ร�อยละ  

สั�วนเบี�ยงเบนมาตรฐาน

 2) การวิเคราะห์สัถิติของข�อม้ลปัจัจััยทางกายภาพ

จัากแบบสัมัภาษณเ์กี�ยวกบัท�าทางการนั�งของพนกังานขบัรถ  

และจัากการวัดืความยืดืหย่�นของกล�ามเนื�อ จัะวิเคราะห์ใน

ร้ปแบบความถี�และร�อยละ 

 3) สัำหรับการวิเคราะห์ความสััมพันธ์์ของข�อม้ลใช� 

วิธ์ี Chi-Square ที�ระดืับนัยสัำคัญ 0.05 และวิเคราะห์ขนาดื

ความสััมพันธ์์โดืยใช� Odds ratio (OR) ที�ระดืับความเชื�อมั�น 

95 % โดืย OR คือ อัตราสั�วนโอกาสัของการเกิดืเหต่การณ์  

(มีปัจัจััย) เทียบกับโอกาสัของการไม� เกิดืเหต่การณ์  

(ไม�มีปัจัจััย) [17]

3. ผลการทดลอง

 กล่�มตัวอย�างทั�งหมดื 373 คน เป็นเพศ์ชายทั�งหมดื 

พนักงานขับรถมีอาย่เฉลี�ยอย้�ที� 44.3 ±10.2 ปี สั�วนใหญ� 

มีอาย่ตั�งแต� 40 ปีข่�นไป สั�วนสั้งโดืยเฉลี�ยอย้�ที� 167.9 ±7.0 

เซึ่นติเมตร สั�วนใหญ�จัะอย้�ในช�วง 160–169 เซึ่นติเมตร  

น�ำหนักเฉลี�ยของพนักงานขับรถอย้�ที� 67.1 ±11.5 กิโลกรัม 

ดืัชนีมวลกาย (Body mass Index; BMI) โดืยเฉลี�ยอย้�ที�  

23.8 ±3.9 กิโลกรัมต�อตารางเมตร และดืัชนีมวลกายตั�งแต� 

25 กิโลกรัมต�อตารางเมตร ข่�นไปอย้�ที�ร�อยละ 34.9 สัำหรับ

พื�นที�ผิวของร�างกายโดืยเฉลี�ยอย้�ที� 1.8 ±0.2 ตารางเมตร 

พื�นที�ผิวของร�างกายที�มากกว�า 1.9 ตารางเมตร ร�อยละ 

21.4 พนักงานที�มีโรคประจัำตัวร�อยละ 20.9 และพนักงาน

ที�ประสับอ่บัติเหต่บนท�องถนนขณะปฏิิบัติหน�าที�ภายใน 1 ปี  

ร�อยละ 8.3 นอกจัากนี�ยังพบว�า พนักงานขับรถที�ส้ับบ่หรี�มี 

ร�อยละ 66 พนักงานไม�ออกกำลังกายเลยร�อยละ 33  

3.1 การวิเคราะห์์ความีชุุกของอาการผิดปักต่ิของกล้ามี

เน้�อและกระดูก

 การวิเคราะห์ความชก่ของอาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อ

และกระดืก้ของพนกังานขบัรถต้�จัะแยกอาการตามระยะเวลา 

ที�มีอาการปวดื 2 ระยะเวลา คือในรอบ 12 เดืือน  

(MSDs-12 เดืือน) กับ ในรอบ 7 วัน (MSDs-7 วัน) จัากการ

สัมัภาษณอ์าการปวดืเมื�อยกล�ามเนื�อและกระดืก้ของพนกังาน

ขับรถพบว�า พนักงานขับรถมีอาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อ

และกระดื้กโดืยรวม (ปวดืเมื�อยกล�ามเนื�อและกระดื้กสั�วนใดื

สั�วนหน่�งของร�างกาย) ในรอบ 12 เดืือน ร�อยละ 87.7 และ

ในรอบ 7 วัน ร�อยละ 59.3 จัากการวิเคราะห์ข�อม้ล พบว�า 

อัตราความช่กสั้งสั่ดื 5 ลำดืับแรกของ MSDs-12 เดืือนและ 

MSDs-7 วัน เหมือนกัน คือ หลังสั�วนล�าง คอ ขาสั�วนล�าง 

ไหล� และเข�า ตามลำดืับ

3.2 การวิเคราะห์์ความีส่ัมีพื้ันธี์ระห์ว่างปััจจัยต่่าง ๆ กับุ

อาการผิดปักต่ิของกล้ามีเน้�อและกระดูก

 MSDs บริเวณหลังสั�วนล�าง และคอ เป็นสั�วนที�มีอัตรา

ความชก่มากที�ส่ัดื ดืงันั�น จัง่นำข�อมล้ปจััจัยัพื�นฐานสั�วนบค่คล 

และปัจัจััยทางกายภาพ มาวิเคราะห์ความสััมพันธ์์กับ MSDs 

โดืยรวมและ MSDs บริเวณหลังสั�วนล�าง และบริเวณคอ  

(ตารางที� 1 และตารางที� 2) ซ่ึ่�งจัะพิจัารณาปัจัจััยที�มี 

ความสััมพันธ์์จัากปัจัจััยที�มีผลการวิเคราะห์ที�มีค�า 95%CI ที�

ไม�คร�อม 1 และมคี�า p-value ≤ 0.05 [17] โดืยมรีายละเอยีดื 

ดืังนี�

รูปัท่� 1 การทดืสัอบความยืดืหย่�น
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 การวิเคราะห์ความสััมพันธ์์ระหว�างปัจัจััยพื�นฐาน 

สั�วนบ่คคลกับ MSDs โดืยรวม (ตารางที� 1 ) พบว�า พนักงาน

ที�สั้บบ่หรี�มีความเสีั�ยง MSDs-12 เดืือน เป็น 2.2 เท�า  

ของพนักงานที�ไม�สั้บบ่หรี� (OR = 2.2; 95%CI 1.2–4.1,  

P = 0.01) พนกังานที�มอีายต่ั�งแต� 40 ปีข่�นไป เสัี�ยง MSDs-7 วนั  

เป็น 1.6 เท�าของพนักงานที�มีอาย่น�อยกว�า 40 ปี (OR = 1.6; 

95%CI 1.0–2.4, P = 0.05)

 สัำหรับการวิเคราะห์ความสััมพันธ์์ระหว�างปัจัจััยทาง

กายภาพ (ท�าทางการขับรถ) พบว�า พนักงานที�มีแขนงอมาก

ขณะขับรถเสัี�ยง MSDs-7 วัน เป็น 1.9 เท�า ของพนักงาน

ที�มีแขนตรงและงอเล็กน�อย และพนักงานที�มีความยืดืหย่�น

ของกล�ามเนื�อไม�ดืี โดืยเอามือแตะดื�านหลังโดืยมือสัองข�าง

ห�างกันมากกว�า 3 นิ�ว จัะเสัี�ยง MSDs-7 วัน เป็น 1.7 เท�า 

ของพนักงานที�มีความยืดืหย่�นดืี โดืยสัามารถแตะมือทั�ง 

สัองข�างถ่งกัน และห�างกันน�อยกว�า 3 นิ�ว 

 การวิเคราะห์ความสััมพันธ์์ระหว�างปัจัจััยพื�นฐาน 

สั�วนบ่คคลกับอาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้กหลัง

สั�วนล�างพบว�า ไม�พบปัจัจััยพื�นฐานสั�วนบ่คคล ใดืที�มีผลต�อ

อาการผิดืปกตขิองกล�ามเนื�อและกระดืก้ สัำหรบัการวเิคราะห์

ความสัมัพันธ์ร์ะหว�างท�าทางการนั�งขณะขับรถพบว�า ลกัษณะ

ต่ารางท่� 2 ปัจัจััยที�มีผลต�ออาการ MSDs 7 วัน (n = 373) 
ปััจจัย ปัวด ไมี่ปัวด p-value OR 95%CI

โดยรวมี (n = 221) (n = 152)

การสั้บบ่หรี�
148

(59.7)

100

(40.3)
0.81 1.1 0.7–1.6

อาย่ > = 40 ปี
158

(62.7)

94

(37.3)
0.05* 1.6 1.0–2.4

การงอแขน
15

(27.8)

39

(72.2)
0.05* 1.9 1.0–3.7

การแตะมือ

ดื�านหลัง 

(ห�าง > 3 นิ�ว)

146

(64.3)

81

(35.7)
0.01* 1.7 1.1–2.6

ห์ลังส่่วนล่าง   (n = 123) (n = 250)

การก�มศ์ีรษะ
36

(34.6)

68

(65.4)
0.62 1.1 0.7–1.9

ก�มแตะพื�น 

(ห�าง > 2 นิ�ว)

49

(43.4)

64

(56.6)
0.01* 1.9 1.2–3.1

คอ (n = 57) (n = 316)

อาย่ > = 40 ปี
46

(18.3)

206

(81.7)
0.02* 2.2 1.1–4.5

ค�า BMI > =  

25 กิโลกรัม

ต�อตารางเมตร

27

(20.8)

103

(79.2)
0.03* 1.9 1.1–3.3

การก�มศ์ีรษะ
9

(22.5)

31

(77.5)
0.12 1.9 0.8–4.4

การงอลำตัว
27

(21.6)

98

(78.4)
0.02* 2.0 1.1–3.6

ห์มีายเห์ตุ่: จัำนวนราย (ร�อยละ) *p-value ≤ 0.05

ต่ารางท่� 1 ปจััจัยัที�มผีลต�ออาการ MSDs 12 เดือืน (n = 373)
ปััจจัย ปัวด ไมี่ปัวด p-value OR 95%CI

โดยรวมี (n = 327) (n = 46)

การสั้บบ่หรี�
225

(90.7)

23

(9.3)
0.01* 2.2 1.2–4.1

การงอแขน
49

(90.7)

5

(9.3)
0.46 1.5 0.5–3.9

การแตะมือ

ดื�านหลัง 

(ห�าง > 3 นิ�ว)

203

(89.4)

24

(10.6)
0.20 1.5 0.8–2.8

ห์ลังส่่วนล่าง (n = 233) (n = 140)

ก�มศ์ีรษะ 
75

(72.1)

29

(27.9)
0.02* 1.9 1.1–3.1

ก�มแตะพื�น 

(ห�าง > 2 นิ�ว)

74

(65.5)

39

(34.5)
0.43 1.2 0.8–1.9

คอ (n = 105) (n = 268)

มีอาย่ > = 

40 ปี 

71

(28.2)

181

(71.8)
0.99 1.0 0.6–1.6

ค�า BMI > = 

25 กิโลกรัม

ต�อตารางเมตร

41

(31.5)

89

(68.5)
0.29 1.3 0.8–2.1

ก�มศ์ีรษะ
18

(45.0)

22

(55.0)
0.01* 2.5 1.2–4.9

การงอลำตัว
44

(35.2)

81

(64.8)
0.03* 1.7 1.0–2.6

ห์มีายเห์ตุ่: จัำนวนราย (ร�อยละ) *p-value ≤ 0.05
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ท�าทางการนั�งขณะขบัรถมผีลต�ออาการผดิืปกตขิองกล�ามเนื�อ 

และกระดื้กหลังสั�วนล�าง คือ พนักงานที�ก�มศ์ีรษะจัะม ี

ความเสัี�ยง MSDs-12 เดืือน เป็น 1.9 เท�าของพนักงานที�มี

ศ์ีรษะตั�งตรงขณะขับรถ และพนักงานที�มีความยืดืหย่�นของ

ร�างกายไม�ดืีจัะเสัี�ยง MSDs-7 วัน เป็น 1.9 เท�า 

 การวิเคราะห์ความสััมพันธ์์ระหว�างปัจัจััยพื�นฐาน 

สั�วนบ่คคลกับอาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อและกระดื้กคอ 

พบว�า พนักงานที�มีอาย่ตั�งแต� 40 ปีข่�นไป เสัี�ยง MSDs-7 วัน 

เป็น 2.2 เท�า ของพนักงานขับรถที�มีอาย่น�อยกว�า 40 ปี และ

พนักงานที�มีค�าดืัชนีมวลกาย (BMI) ตั�งแต� 25 กิโลกรัมต�อ 

ตารางเมตรจัะเสัี�ยงต�ออาการผิดืปกติของกล�ามเนื�อและ

กระดื้กคอมากกว�าพนักงานที�มีค�าดัืชนีมวลกาย น�อยกว�า  

25 กิโลกรัมต�อตารางเมตร ถ่ง 1.9 เท�า แต�เมื�อวิเคราะห์

ความสัมัพนัธ์ร์ะหว�างท�าทางการนั�งขณะขบัรถพบว�า ท�าทาง 

ก�มศ์รีษะขณะขบัรถมคีวามเสัี�ยง MSDs-12 เดือืน เป็น 2.5 เท�า  

ของพนักงานที�มีศ์ีรษะตั�งตรงขณะขับรถ และพนักงานที� 

โค�งลำตัวขณะขับรถจัะเสัี�ยง MSDs-12 เดือืน และ MSDs-7 วนั  

เป็น 1.7 เท�า และ 2 เท�า ของพนักงานที�ลำตัวตั�งตรงขณะ

ขับรถ 

4. อภิปัรายผลและส่รุปั

 จัากการวิเคราะห์ปัจัจััยพื�นฐานสั�วนบ่คคลที�มีผลต�อ 

MSDs-12 เดืือน และ MSDs-7 วัน พบว�า พนักงานที�สั้บบ่หรี�

จัะเสัี�ยง MSDs-12 เดืือน โดืยรวม เป็น 2.2 เท�า (ตารางที� 1 

และตารางที� 2) ซึ่่�งสัอดืคล�องกับงานวิจัยัของ Miyamoto [9] 

ที�ว�า พนักงานขับรถที�สั้บบ่หรี� จัะมีความสััมพันธ์์กับการ 

ปวดืหลังสั�วนล�าง สัำหรับ อาย่ตั�งแต� 40 ปีข่�นไป จัะเสัี�ยง 

MSDs-7 วัน โดืยรวมและบริเวณคอ เป็น 1.6 และ 2.2 เท�า

ตามลำดัืบ อาจัเนื�องจัากอาย่ยิ�งมากข่�นความยืดืหย่�นของ

ร�างกายก็ยิ�งน�อยลง จั่งเสัี�ยงต�อการปวดืเมื�อยไดื� และพบว�า  

ค�าดัืชนีมวลกายตั�งแต� 25 กโิลกรัมต�อตารางเมตร ข่�นไปเสัี�ยง 

MSDs-7 วัน บริเวณคอ ในรอบ 7 วัน เป็น 1.9 เท�า ซึ่่�งงาน

วจิัยัของวรศ์กัดืิ� [6] และ Fernández-D'Pool และคณะ [16]  

พบว�า พนักงานที�มคี�าดัืชนีมวลกายสัง้กว�า มอีาการผิดืปกติที�

หลงัสั�วนล�างมากกว�าอย�างมนียัสัำคญั อาการปวดืเมื�อยกล�าม

เนื�อและกระดื้กของพนักงานขับรถมีค�าดืัชนีมวลกายที�มาก  

อาจัเนื�องมาจัากน�ำหนักตัวที�มากข่�นจัะเพิ�มความดัืนของ

กระดื้กทำให�หมอนรองกระดื้กทับเสั�นประสัาทไดื� จั่งอาจั 

ก�อให�เกิดื MSDs แกนโครงร�าง (Spine) ไดื� 

 จัากการวิเคราะห์ปัจัจััยทางกายภาพดื�านลักษณะ

ท�าทางการขับรถพบว�า ลักษณะท�าทางการขับรถโดืยศ์ีรษะ

ก�มมาข�างหน�าขณะขับรถจัะเสีั�ยง MSDs-12 เดืือน บริเวณ

หลังสั�วนล�าง และคอ เป็น 1.9 และ 2.5 เท�า ซึ่่�งสัอดืคล�อง

กับงานวิจััยของวรศั์กดืิ� [6], Chen [11], Bovenzi, [1]  

Massaccesi [3], Okunribido [12] และ Szeto [10] ที�มี

ผลการวิจััยว�า ท�าทางการนั�งขับรถมีผลต�อ MSDs เนื�องจัาก

ลักษณะศ์ีรษะที�ก�มขณะขับรถเมื�ออย้�ในท�านี�นาน ๆ สั�งผล

ต�อการปวดืเมื�อยบริเวณคอไดื� สัำหรับการที�ลำตัวโค�งขณะ 

ขับรถจัะเสีั�ยง MSDs-12 เดืือน และ 7 วัน บริเวณคอ  

เป็น 1.7 และ 2 เท�า ซึ่่�งในงานวิจััยของ วรศ์ักดืิ� [6] พบว�า  

การนั�งเอนตัวไปข�างหน�าและพิงร�างกายสั�วนบนไว�กับ 

พวงมาลัยมีความสััมพันธ์์กับอาการปวดืหลังสั�วนล�าง และ 

งานวิจััยของ Bovenzi [1] ว�า การโค�งลำตัวไปข�างหน�า 

และบิดืตัวขณะขับรถมีผลต�อ MSDs บริเวณหลังสั�วนล�าง 

ทั�งนี�เนื�องจัากการนั�งท�าดืังกล�าวจั่ดืรับน�ำหนักตัวคือ แขน

และสัะโพก สั�วนกล�ามเนื�อหลังไม�ไดื�ช�วยรับน�ำหนัก ทำให� 

น�ำหนกัตวัมแีรงกระทำที�กระด้ืกสันัหลงัเปน็การเพิ�มความดืนั

ในหมอนรองกระดืก้ ซึ่่�งในงานวจิัยันี� การโค�งลำตวัขณะขบัรถ 

เสีั�ยงต�อการปวดืคอนั�น เนื�องจัากพนักงานขับรถขณะที�โค�ง

ลำตัวนั�นคออาจัจัะอย้�ในลักษณะโค�งหรือก�มมาข�างหน�าดื�วย

จัง่สั�งผลต�อการปวดืเมื�อยบรเิวณคอไดื� และลักษณะแขนที�งอ 

มากขณะขับรถ มีความเสีั�ยง MSDs-7 วัน โดืยรวม เป็น 

1.9 เท�า อาจัเนื�องจัากการที�พนักงานนั�งในขณะที�แขนงอ  

ทำให�ร�างกายสั�วนอื�น เช�น หลัง คอ หรือสั�วนอื�นมีการโค�ง 

ไม�เป็นธ์รรมชาติ จั่งทำให�เกิดืการปวดืเมื�อยร�างกายไดื�

 จัากการวเิคราะหป์จััจัยัทางกายภาพดื�านความยดืืหย่�น

ของกล�ามเนื�อพบว�า พนกังานที�มคีวามยดืืหย่�นของกล�าวเนื�อ 

ไม�ดืีหรือก�มแตะไม�ถ่งพื�นมากกว�า 2 นิ� ว  จัะมี เสัี�ยง  

MSDs-7 วัน บริเวณหลังสั�วนล�างเป็น 1.9 เท�า เนื�องจัาก

ความยืดืหย่�นของกล�ามเนื�อโดืยการก�มแตะพื�นจัะเกี�ยวข�อง
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กับกล่�มกล�ามเนื�อบริเวณ ต�นขาดื�านหลัง และหลังสั�วนล�าง 

ซึ่่�งจัะสัอดืคล�องกับงานวิจััยของ วรศั์กดืิ� [6] ว�าความ 

อ�อนตัวของร�างกายไม�ดีื (ไม�สัามารถก�มไปแตะปลายเท�าไดื�)  

มีผลต�ออาการปวดืหลังสั�วนล�าง และพบว�า พนักงานที�มี

ความยืดืหย่�นของกล�ามเนื�อไม�ดืี โดืยเอามือแตะดื�านหลัง

โดืยมือสัองข�างห�างกันมากกว�า 3 นิ�ว จัะเสัี�ยง MSDs-7 วัน  

โดืยรวม เป็น 1.7 เท�า

 จัากผลการศ์่กษาปัจัจััยพื�นฐานสั�วนบ่คคลและปัจัจััย

ทางกายภาพที�มีผลต�อ MSDs ของพนักงานขับรถต้�โดืยสัาร

ประจัำทางในครั�งนี�ทำให�ทราบว�า กล�ามเนื�อและกระดื้ก 

บริเวณคอของพนักงานขับรถต้� จัะมีความเสัี�ยง MSDs  

มากที�สั่ดื โดืยพบว�า ท�าทางการขับรถจัะมีโอกาสัเสัี�ยง 

MSDs บริเวณคอมากกว�าปัจัจััยอื�น เนื�องจัากพบไดื�ทั�ง  

MSDs-12 เดืือน และMSDs-7 วัน ซึ่่�งเห็นไดื�ว�าการก�มศ์ีรษะ

ขณะขับรถจัะเสัี�ยง MSDs หลังสั�วนล�างไดื� จั่งทำให�อัตรา

ความช่ก MSDs ของหลังสั�วนล�างมีค�าสั้งที�สั่ดื ดืังนั�นในการ

ลดื MSDs ของพนักงานขับรถ ควรเริ�มจัากการปรับท�าทาง

การขับรถให�ถ้กต�อง โดืยการไม�อย้�ในท�างอแขน ก�มคอ และ

งอลำตัวนานเกินไป นอกจัากนั�นก�อนเริ�มเดิืนทางควรมีการ

บรหิารร�างกาย โดืยเฉพาะบริเวณไหล�และลำตัวเพื�อให�มคีวาม 

ยืดืหย่�นของกล�ามเนื�อที�ดืี เพื�อหลีกเลี�ยงหรือชะลอความ 

เสัี�อมสัภาพของอวัยวะที�เกี�ยวข�อง 

 จัากการศ์่กษาปัจัจััยทางการยศ์าสัตร์ที�มีผลต�อ MSDs 

 ของพนักงานขับรถต้�โดืยสัารประจัำทาง ในเขตภาคใต� 

ตอนล�างของประเทศ์ไทย สัร่ปไดื�ว�า พนักงานขับรถมี  

MSDs-12 เดืือน ร�อยละ 87.67 และหลังสั�วนล�างมีอัตรา

ความช่กของ MSDs สั้งเป็นอันดืับแรก รองลงมา คือ บริเวณ

คอ ปัจัจััยที�สั�งผลต�อ MSDs ประกอบดื�วย การสั้บบ่หรี� อาย่ 

และ BMI นอกจัากนั�นพบว�า ท�าทางในการขับรถ ไดื�แก� การ

ก�มศี์รษะ การนั�งแบบลำตัวโค�งขณะขับรถ การงอแขนมาก 

รวมถ่งความยืดืหย่�นของกล�ามเนื�อที�น�อย จัะมีผลต�อการเกิดื 

MSDs ดืังนั�นการลดืความเสัี�ยงตามปัจัจััยดืังกล�าว จัะสั�งผล

ต�อการป้องกันการเกิดือาการ MSDs ในพนักงานขับรถต้�ไดื� 

และการฝืึกให�พนักงานขับรถมีการยืดืเหยียดืร�างกายอย�าง 

ถ้กวิธ์ีเพื�อเพิ�มความยืดืหย่�นของกล�ามเนื�อก็เป็นวิธ์ีหน่�งที�

จัะทำให�ความเสีั�ยงของการเกิดื MSDs ลดืลงไดื�เช�นกัน  

อย�างไรก็ตามจัากผลการวิจััยในครั�งนี�ทำให�เห็นว�า ท�าทาง

ในการขับรถที�มีการก�มศ์ีรษะมาก จัะมีผลทำให�เกิดือาการ

ผิดืปกติบริเวณร�างกายสั�วนคอ ดืังนั�นการวิจััยครั�งต�อไปควร

ศ์ก่ษาสัาเหตท่ี�ทำให�เกิดืการก�มศี์รษะขณะขับรถของพนักงาน 

ขับรถต้�ประจัำทาง และควรมีการศ่์กษา MSDs ในสั�วน 

ต�าง ๆ ของร�างกายเฉพาะที� อื�น ๆ เช�น ข�อมือ เป็นต�น 

เนื�องจัากพนักงานขับรถต�องใช�ท�าทางซึ่�ำ ๆ กันเป็นระยะ

เวลาหลายชั�วโมง อาจัสั�งผลให�ข�อมือเกิดืการปวดืหรือชา ซึ่่�ง

อาจัจัะทำให�เกิดือันตรายต�อการขับขี�ไดื� นอกจัากนั�นอาจั 

มีการศ่์กษาเพิ�มเติมเกี�ยวกับปัจัจััยในดื�านอื�น ๆ เช�น  

ระยะทางในการขับต�อวัน (การวิเคราะห์แยกจัังหวัดื)  

การทำงานต�อเนื�องต�อครั�ง เสั�นทางการขับ ความพร�อม

ของถนน ความช่กช่มของการจัราจัร ซึ่่�งอาจัจัะสั�งผลต�อ

ความเครียดื และความเมื�อยล�า โดืยในสั�วนของการวิเคราะห์

อาจัจัะทำการวิเคราะห์ปัจัจััยหลาย ๆ ปัจัจััยร�วมกัน ซึ่่�งอาจั

จัะทำให�ไดื�ผลที�เป็นประโยชน์และนำไปสั้�การเสันอแนะที�

ชัดืเจันมากข่�นไดื�

5. กิต่ต่ิกรรมีปัระกาศ 

 ทีมผ้�วิจััยขอขอบค่ณ มหาวิทยาลัยสังขลานครินทร์  

ที�เป็นผ้�สันับสัน่นท่นในการทำโครงการวิจััย (รหัสัโครงการ 

ENG570583S-0) และขอขอบค่ณ สัาขาวิชาวิศ์วกรรม   

อต่สัาหการและการผลติ คณะวศิ์วกรรมศ์าสัตร ์มหาวทิยาลยั

สังขลานครินทร์ ในการสันับสันน่เครื�องมือและสัถานที�ในการ

ทำวิจััยจันทำให�โครงการวิจััยสัำเร็จัล่ล�วงไปดื�วยดืี
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