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บทคัดยอ
การพัฒนาเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลังเกิดจากวัตถุประสงคท่ีจะสรางเครื่องดึงหลัง

และดึงคอข้ึนมาใหมเพ่ือใหตรงตามลักษณะการใชงานท่ีตองการเน่ืองจากเครื่องเดิมมีลักษณะการทํางานอยู 2 สวน คือ
ดึงคอและดึงหลังซึ่งทางแผนกกายภาพบําบัดไดใชเครื่องน้ีเพียงลักษณะเดียวคือ ดึงแตสวนคอเพียงอยางเดียว และ
แบบเดิมการตั้งเวลาไมละเอียดทําใหไมสามารถตั้งเวลาตามท่ีตองการได และเครื่องน้ียังไดนําเขาจากตางประเทศซึ่ง
เครื่องมีราคาท่ีสูง และยากตอการบํารุงรักษาเมื่อเครื่องเกิดปญหา ซึ่งการพัฒนาเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรอง
กระดูกสันหลัง ไดเครื่องกายภาพสวนดึงคอเพียงอยางเดียว โดยใชไมโครคอนโทรลเลอรเปนตัวควบคุมการทํางาน
มีระบบการตั้งเวลาไดตั้งแต 0-30 นาที และมีโหมดการดึงแบบไมตอเน่ืองท่ีใหผูปวยสามารถพักได 0-60 วินาที และ
ชวยลดตนทุนในการซื้อเครื่องดึงหลังและคอท่ีมีราคาสูงและไดเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนกระดูกสันหลังท่ีมี
คุณภาพใชงานไดตามลักษณะท่ีตองการ โดยมีผลความพึงพอใจเฉลี่ย 4.0 ซึ่งอยูในระดับดี

Abstract
Machine Physical Therapy Cervical Spondylossis to create a pull back and pull the neck up

of Machine Physical Therapy Cervical Spondylossis.  There are two parts for the conventional
system: the neck and the back but the neck was individual used.  Moreover, the resolution was not
convenient to set as desired, and it was also very expensive. In addition, it was difficult to service
and maintain. To solve these problems: this study was to implement a microcontroller to control
the computer, function in command 0-30 minutes and 2 mode operations.  It was continue pulled
and un-continue pulled from 0-60 seconds. It was found that this study saved the cost of buying
back and higher efficientcy. The evaluation results conducted show the satisfaction level of 4,
which means ‘good’

คําสําคัญ : เครื่องกายภาพบําบดั โรคหมอนรองกระดูกสันหลัง เครื่องดึงหลังและคอ
Keywords : Machine Physical Therapy ,Cervical Spondylossis, pull back and pull the neck up
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1. บทนํา
ในปจจุบันอาการหมอนรองกระดูกสันหลังเสื่อม เกิดจากการใชงานขอตอบริเวณตางๆ มากเกินไป อาทิ

บริเวณกระดูกสวนคอจากการทํากิจกรรมตางๆ ทุกครั้งท่ีมีการเคลื่อนไหวทําใหมีอาการปวดบริเวณหลัง สะโพก หรือ
คอ บางครั้งมีราวไปท่ีกนและตนขา อาการน้ีพบไดในผูท่ีมี อายุตั้งแต 40-50 ป โดยท่ีผูชายมีโอกาสเปนโรคดังกลาวได
เร็วกวาผูหญิง เน่ืองจากลักษณะ การทํางานอาจตองใชแรงมาก ผูปวยท่ีมีอาการปวดราวในระยะแรกจะมกีารรกัษาดวย
การรับประทานยา และทํากายภาพบําบัดจึงไดมีเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลังเพ่ือชวยเหลือผูปวย
ท่ีตองการฟนฟู ในระยะแรกสามารถทํากายภาพบําบัดไดดวยตนเอง ซึ่งเครื่องกายบําบัดน้ีจะเปนเครื่องกายภาพบําบัด
เพ่ือบรรเทาอาการผิดปกติท่ีเกิดข้ึนกับเสนประสาทถูกกดทับหรือการเสื่อมของหมอนรองกระดูกบริเวณกระดูกตนคอ
และกระดูกสันหลังสวนเอว เพ่ือผอนคลายกลามเน้ือคอและกลามเน้ือหลัง ซึ่งเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรอง
กระดูกสันหลังน้ีมีฟงกช่ันการทํางานท่ีคอนขางเยอะ มีโหมดการทํางานถึง 5 โหมด แตใชเพียง 2 โหมดเทาน้ัน และมี
ลักษณะการทํางานอยู/2/สวน คือ ดึงคอและดึงหลังซึ่งทางแผนกกายภาพบําบัดไดใช เครื่องน้ีเพียงลักษณะเดียวคือ
ดึงแตคอเพียงสวนเดียว มีการตั้งเวลาท่ีไมละเอียดทําใหไมสามารถ ตั้งเวลาตามท่ีตองการได และเครื่องน้ียังไดนําเขา
จากตางประเทศ ซึ่งเครื่องมีราคาท่ีสูง และยากตอการบํารุงรักษาเมื่อเครื่องเกิดปญหา
1.1** จากปญหาดังท่ีกลาวมาแลวจึงไดมีแนวคิดในการวิจัย การสรางเครือ่งกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสัน
หลังท่ีสามารถใชงานไดจริง มีลักษณะการทํางานท่ีเหมาะสมเปนท่ีพอใจของผูใช และมีราคาถูก
2. วิธีการทดลอง

การดําเนินการวิจัยจะกลาวถึงลําดับข้ันตอนการดําเนินงาน โดยมีการออกแบบโครงสรางของเครื่อง
กายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูสันหลัง โดยใชตนแบบจากเครื่องกายภาพบําบัดเครื่องดึงหลังและคอท่ีมีอยูตาม
โรงพยาบาล เพ่ือใหการวิจัยน้ีสําเร็จผลตามวัตถุประสงค จึงกําหนดข้ันตอนการดําเนินงานตามลําดับดังตอไปน้ี

รูปท่ี 1 ผังข้ันตอนการดําเนินการ

ศึกษา และ รวบรวมขอมูล

ทดสอบ

ปรับปรุง
แกไ้ข

ผาน

ไม
ผา่น

จบ

ประเมินความพึงพอใจ

ออกแบบและสรางช้ินงาน

เริ่มตน
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2.1 ศึกษาและรวบรวมขอมูล
ศึกษาการทํางานของเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลัง ท่ีมีใชงานในปจจุบัน และทําการ

สอบถามขอมูลของผูใชงานและนักกายภาพบําบัด
การพัฒนาเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลังท่ีจัดสรางข้ึนจะตองมีประสิทธิภาพตามท่ี

ตองการ สามารถสรุปไดดังตอไปน้ี
- เครื่องมีการทํางานเฉพาะการดึงคอเพียงอยางเดียว เน่ืองจากการใชงานโดยท่ัวไปจะใชเฉพาะการ

ดึงกระดูกตนคอ
- สามารถตั้งเวลาไดตั้งแต 1 – 30 นาที เน่ืองจากเครื่องเดิมเปนการตั้งเวลาโดยใชไทมเมอรแบบ

กลไกหมุน ทําใหเวลาท่ีตั้งไมละเอียดและคลาดเคลื่อน
- มีโหมดการทํางาน 2 โหมด คือแบบดึงตอเน่ือง และแบบดึงไมตอเน่ือง เน่ืองจากผูปวยบางรายไม

สามารถทําการดึงแบบตอเน่ืองได ตองมีการพักเปนจังหวะ โดยสามารถตั้งจังหวะการดึงไดตั้งแต 0-60 วินาที
- รับนํ้าหนักได 0 – 30 กิโลกรัม

2.2 ออกแบบและสรางช้ินงาน
นําขอมูลท่ีไดศึกษามาแลวมาทําการออกแบบช้ินงานใหเหมาะสมกับการใชงานและตรงกับความตองการ

ของผูใช

รูปท่ี 2 ออกแบบโครงสรางของเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลัง



171

เน่ืองจากความตองการในการตั้งเวลา การปรับระดับนํ้าหนัก การเลือกโหมดการทํางาน และมีสวนการ
แสดงผลในการทํางาน การออกแบบวงจรสวนควบคุมจึงจําเปนจะตองมีสวนในการประมวลผล ซึ่งจะใช
ไมโครคอนโทรลเลอร

นําขอมูลตางๆท่ีไดออกแบบไว มาจัดสรางเปนเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลัง

รูปท่ี 3 เครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลัง

2.3 ทดสอบหาประสิทธิภาพ
ทําการทดสอบหาประสิทธิภาพของเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลัง โดยใชวิธีทางสถิติ

โดยแบงการทดสอบเปนขอๆดังน้ี
- ทดสอบการตั้งเวลาการทํางานของเครื่อง
- ทดสอบโหมดการทํางาน
- ทดสอบการทํางานท่ีนํ้าหนักตางกัน
- ทดสอบหาความพึงพอใจการใชงานของผูท่ีเก่ียวของ

3. ผลการทดลองและวิจารณผล
ทําการทดสอบการทํางานของเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลัง เพ่ือหาประสิทธิภาพการ

ทํางานของเครื่องโดยแบงเปนขอๆไดดังน้ี
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3.1 ทดสอบการตั้งเวลาการทํางานของเครื่อง
ทําการทดสอบโดยการตั้งเวลาการทํางานของเครื่อง 30 นาที แลวเปรียบเทียบกับนาฬิกาจับเวลา โดย

ทําซ้ํา 10 ครั้ง ไดผลการทดสอบการทํางานของเครื่องสามารถตั้งเวลาการทํางานไดตั้งแต 0-30/นาที โดยมีการ
คลาดเคลื่อนของเวลาตลอดการทํางานไมเกิน 3 วินาที
3.2 ทดสอบโหมดการทํางาน

ทําการทดสอบโดยเลือกโหมดการทํางานโดยใหเครื่องทํางานครั้งละ 30 นาที โดยเลือกโหมดการดึง
แบบตอเน่ืองและใชโหลดนํ้าหนัก 15 กิโลกรัม เพ่ือหาคาเฉลี่ยของการดึง โดยทําการทดสอบ 10 ครั้ง

ทําการทดสอบโดยเลือกโหมดการทํางานโดยใหเครื่องทํางานครั้งละ 10 นาที โดยเลือกโหมดการดึงแบบไม
ตอเน่ือง และตั้งเวลาการพัก 15 วินาที เพ่ือหาคาเฉลี่ยของการดึง โดยทําการทดสอบ 10 ครั้ง

ไดผลการทดสอบการทํางานโดยไมมีชวงเวลาหยุดพัก และโหมดดึงไมตอเน่ือง จะมีชวงเวลาหยุดพักท่ีเลือก
ไดตั้งแต 0 – 60 วินาที โดยมีความคลาดเคลื่อนไมเกิน 3 วินาที
3.3 ทดสอบการทํางานท่ีน้ําหนักตางกัน

ทําการทดสอบการทํางานของเครื่องโดยใชโหลดนํ้าหนักขนาดตางๆ เปนเวลา 10 นาที เพ่ือทดลองวาเครื่อง
สามารถทํางานไดหรือไม แลวทําการวัดคากระแสเพ่ือหาคากระแสใชงานท่ีนํ้าหนักตางๆ

ตารางท่ี 1 การทดสอบการทํางานของเครื่องกายภาพฯและคากระแสใชงานท่ีนํ้าหนักตางๆ

3.4 ทดสอบหาความพึงพอใจการใชงานของผูท่ีเกี่ยวของ
เครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลัง เมื่อทดสอบการทํางานแลว ไดนําไปใหแพทย

โรงพยาบาลศูนยลําปาง ในแผนกกายภาพบําบัดทดลองใชกับผูปวย โดยในการทดลองใช ไดใชกับผูปวยจํานวน 10
รายไดผลการสํารวจตามตารางท่ี 2

นํ้าหนัก การทํางาน กระแสเฉลีย่ มลิลิแอมป
0 กก. ทํางานได 52
5 กก. ทํางานได 200
10 กก. ทํางานได 205
15 กก. ทํางานได 222
20 กก. ทํางานได 250
25 กก. ทํางานได 364
30 กก. ทํางานได 483
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ตารางท่ี 2 ผลสํารวจความคิดเห็นของผูใชงานเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลัง

ขอที่ รายการประเมิน ระดับความคิดเห็น

1. ความมั่นคงแข็งแรงในการใชงาน 4.5
2. การควบคุมการทาํงานไดงาย 4.0
3. ชวยแบงเบาภาระเจาหนาที ่ในการดูแลผูปวย 3.5
4. ขนาดของเคร่ือง 4.0
5. การเคลื่อนยาย 4.5
6. น้ําหนัก 4.0
7. เสียง 3.0
8. ความเหมาะสม 4.0
9. ตําแหนงของคียสวิทซมีความเหมาะสม  และงายตอการใชงาน 4.5
10. สัญลักษณที่คียสวิทซมีความเหมาะสม เขาใจไดงาย 4.0

จากตารางท่ี 2 ไดผลการสํารวจวา ความมั่นคงแข็งแรงในการใชงานอยูในระดับมาก การควบคุมการทํางาน
ทําไดงาย อยูในระดับมาก ชวยแบงเบาภาระเจาหนาท่ีในการดูแลผูปวย อยูในระดับปานกลาง ขนาดของเครื่องอยูใน
ระดับมาก การเคลื่อนยายอยูในระดับมาก นํ้าหนักอยูในระดับมาก เสียงอยูในระดับปานกลาง ความเหมาะสมอยูใน
ระดับมาก ตําแหนงของคียสวิทซมีความเหมาะสม และงายตอการใชงาน อยูในระดับมากและสัญลักษณท่ีคียสวิทซมี
ความเหมาะสมเขาใจงาย อยูในระดับดี

4. สรุป
การพัฒนาเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลัง เกิดจากวัตถุประสงคท่ีจะสรางเครื่องดึงหลัง

และดึงคอข้ึนมาใหมเพ่ือใหตรงตามลักษณะการใชงานท่ีตองการเน่ืองจากเครื่องเดิมมีลักษณะการทํางานอยู 2 สวน คือ
ดึงคอและดึงหลังซึ่งทางแผนกกายภาพบําบัดไดใชเครื่องน้ีเพียงลักษณะเดียวคือ ดึงแตสวนคอเพียงอยางเดียว*และ
แบบเดิมการตั้งเวลาไมละเอียดทําใหไมสามารถตั้งเวลาตามท่ีตองการไดและเครื่องน้ียังไดนําเขาจากตางประเทศ
ซึ่งเครื่องมีราคาท่ีสูง และยากตอการบํารุงรักษาเมื่อเครื่องเกิดปญหา

จากการดําเนินการพัฒนาเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลัง ซึ่งทําใหเครื่องมีประสิทธิภาพ
เพ่ิมข้ึนดังน้ี
5.1 1. การทํางานของเครื่องสามารถตั้งเวลาการทํางานไดตั้งแต 0-30/นาที โดยมีการคลาดเคลื่อนของเวลา
ตลอดการทํางานไมเกิน 3 วินาที
5.1 2. สามารถเลือกโหมดการทํางานได 2,โหมดคือโดยโหมดดึงตอเน่ือง จะทํางานโดยไมมีชวงเวลาหยุดพัก และ
โหมดดึงไมตอเน่ือง จะมีชวงเวลาหยุดพักท่ีเลือกไดตั้งแต 0 – 60 วินาที โดยมีความคลาดเคลื่อนไมเกิน 3 วินาที
5.1** 3. สามารถเลือกระดับนํ้าหนักไดตามความเหมาะสมกับผูใชงาน ตั้งแต 0-30/กิโลกรัม

4. ผูใชงานเครื่องกายภาพบําบัดโรคหมอนรองกระดูกสันหลังมีความพึงพอใจในการใชงานเฉลี่ย 4.0 ซึ่งอยูใน
ระดับดี
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การประชุมวิชาการมหาวิทยาลยัเทคโนโลยีราชมงคล คร้ังที่ 5

5. กิตตกิรรมประกาศ
ผูวิจัยขอขอบคุณ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคล ลานนา ท่ีใหทุนในการวิจัยในครั้งน้ีเปนอยางสูง

ขอขอบคุณนักศึกษาท่ีรวมทํางานวิจัยในครั้งน้ีประกอบดวย นายสงกรานต แผนคํา นายณัฐพงษ บุญมา และนายอัคฆ
นิตย ศิริธรรม ขอขอบคุณแพทย เจาหนาท่ี โรงพยาบาลลําปางท่ีกรุณาใหขอมูล และขอขอบคุณผูเ ช่ียวชาญ
คณะอาจารย นักศึกษาและบุคลากรในมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลลานนา ลําปางทุกคนท่ีใหการสนับสนุนให
งานวิจัยครั้งน้ีสําเร็จลุลวงดวยดี สุดทายขอนอมรําลึกถึงพระคุณของบิดา มารดา ผูใหการศึกษาเลาเรียนมาตั้งแตตน
และครู อาจารยทุกทานท่ีเคยอบรมสั่งสอนใหความรู และขอขอบคุณทุกคนในครอบครัวท่ีใหกําลังใจตลอดมา

6. เอกสารอางอิง
โรงพยาบาลศูนยลําปาง. แผนกกายภาพบําบัด : 2554
คูมือการใชงานเครื่องดึงคอและหลัง รุน AccuTrac AT270
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