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บทคัดย่อ
	 คอมพิวเตอร์ส่วนบุคคลที่มีระบบรับข้อมูลการเขียนด้วยปากกาได้รับความนิยมในการใช้งานมากยิ่งขึ้นในปัจจุบัน เนื่องจากการ 
ใช้งานอ�ำนวยความสะดวกในชีวิตประจ�ำวัน เป็นอุปกรณ์การเรียนท่ีมีความส�ำคัญต่อนักศึกษา การใช้งานต่อเนื่องเป็นเวลานาน อาจเป็น
สาเหตุให้เกิดอาการปวดคอบ่า การมีท่าทางที่ผิดปกติ รบกวนการนอน กระทบต่อสภาวะจิตใจ สมาธิสั้น ปวดหัว ปวดนิ้วหัวแม่มือจากการ 
พิมพ์อักษร ปวดรยางค์บน ล�ำตัวงอและไหล่งุ้ม และไหล่ยกข้ึน จึงจ�ำเป็นต้องศึกษาทบทวนผลกระทบต่อสุขภาพ การเปลี่ยนแปลงท่าทาง  
จากการใช้คอมพิวเตอร์ส่วนบุคคลที่มีระบบรับข้อมูลการเขียนด้วยปากกาต่อเนื่องเป็นเวลานาน เพื่อน�ำไปสู่การป้องกัน และแก้ไขโดยการ 
ยืดเหยียดกล้ามเนื้อ การปรับเปลี่ยนอิริยาบถ ซึ่งจะช่วยลดความเสี่ยงต่อการบาดเจ็บและปวดกล้ามเนื้อได้

ค�ำส�ำคัญ: คอมพิวเตอร์ส่วนบุคคลชนิดที่มีระบบรับข้อมูลการขีดเขียนด้วยปากกาบนจอภาพ,  สมาร์ทโฟน, การออกก�ำลังกายแบบยืดเหยียด

Abstract
	 Tablet PC (TPC) has more popular using because easy to use and facilitate activity of daily living. Tablet PC is 
important educational aid for student. Long term use may be cause of neck and shoulder pain, poor posture, sleep 
disturbance, mind affect, attention deficit, headache, thumb pain from typing, upper extremity pain, slouch posture and 
shoulder elevation. Therefore, it is necessary to study the effect of health, posture change from long term of TPC use 
for prevention and treatment by stretching exercise, postural awareness. Which can reduce the risk of musculoskeletal pain.
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บทน�ำ
	 การใช้อุปกรณ์สื่อสารแบบเคลื่อนย้ายได้ เช่น เครื่อง
คอมพิวเตอร์ส่วนบุคคล ชนิดที่มีระบบรับข้อมูลการขีดเขียนด้วย
ปากกาบนจอภาพ (Tablet PC) ได้รับความนิยมมากขึ้นในปัจจุบัน1 

การเข้าถึง เข้าใช้สื่อที่ง่าย สะดวก ท�ำให้ปัจจุบันมีผู้ครอบครอง 
เพิม่ขึน้จ�ำนวนมาก2 การพฒันาเครอืข่ายทีร่องรบัการสือ่สารทีข่ยาย
และก้าวหน้าท�ำให้เข้าถึงสื่อต่างๆ ได้ง่ายยิ่งขึ้น ในช่วง 5 ปีที่ผ่านมา
มีการเติบโตและพัฒนามาถึงร้อยละ 203 และในปี พ.ศ. 2559  
มีรายงานว่ายอดจ�ำหน่ายเคร่ืองคอมพิวเตอร์ส่วนบุคคล ชนิดที่มี
ระบบรับข้อมูลการขีดเขียนด้วยปากกาบนจอภาพ มีมากถึง 360 
ล้านเครือ่ง เพิม่จาก 60 ล้านเครือ่งในปี พ.ศ.2554 ซึง่ผูท้ีเ่ป็นเจ้าของ
มีอายุ 8-18 ปี คิดเป็นร้อยละ 39-66 โดยช่วงอายุที่เป็นเจ้าของ
โทรศัพท์ร้อยละ 92-95 คือ ช่วงอายุ 18-34 ปี2 ส่วนมากใช้เวลา 
กับอุปกรณ์เหล่านี้ 3-3.5 ชั่วโมงต่อวัน ในหลากหลายกิจกรรม 
การใช้ เช่น การพมิพ์ การใช้เครอืข่ายอนิเทอร์เนต็4 และด้วยเหตผุล
นี ้ประกอบกบัจ�ำนวนผูใ้ช้งานเพิม่อย่างมากในทกุปี จงึมคีวามจ�ำเป็น
ทีจ่ะต้องศึกษาหาผลกระทบต่อสขุภาพ ซึง่เคยมกีารศึกษาแล้วในการ
ใช้งานคอมพิวเตอร์ตั้งโต๊ะ (desktop) และเครื่องคอมพิวเตอร์ 
ชนิดที่เป็นแบบกระเป๋าหิ้วที่ใช้แบตเตอรี่ (laptop) ซึ่งมีผลรบกวน
การนอน กระทบต่อสภาวะจิตใจ5 สมาธิสั้น ปวดศีรษะ6 มีปัญหา 
ในระบบกล้ามเนื้อ2 เช่น การเจ็บปวดจากการใช้งาน และยังมี
รายงานว่าการใช้โทรศัพท์ส่วนบุคคล (Cell phones) ส่งผลให้
รบกวนการนอน ซึมเศร้า ปวดศีรษะ ปวดนิ้วหัวแม่มือจากการพิมพ์
อกัษรในโทรศพัท์7 ซึง่ท�ำให้ปวดคอและปวดทีร่ยางค์บน8 และมงีาน
วิจัยรายงานว่าเด็กท่ีใช้เคร่ืองคอมพิวเตอร์ส่วนบุคคลชนิดที่ม ี
ระบบรบัข้อมลูการขดีเขียนด้วยปากกาบนจอภาพหรอืคอมพิวเตอร์  
จะมีอาการไม่สบายกล้ามเนื้อ มีท่าทางที่ไม่เป็นปกติ เช่น มีคอยื่น 
ไหล่งุ้ม9 ซึ่งในปี พ.ศ. 2556 มีรายงานว่านักเรียนร้อยละ 33.1  
มีอาการปวดคอ และปวดบ่า ในโรงเรียนมัธยมศึกษา 3,600 คนใน
เมอืงเซีย่งไฮ้ ประเทศจนี10  โดยมสีมมตฐิานว่าเกดิจากการใช้อปุกรณ์
การสือ่สารเหล่านี ้เช่น เครือ่งคอมพวิเตอร์ส่วนบคุคลชนดิทีม่รีะบบ
รับข้อมูลการขีดเขียนด้วยปากกาบนจอภาพ โทรศัพท์ส่วนบุคคล 
และคอมพิวเตอร์ 

ความเสีย่งทางการยศาสตร์และการป้องกนัการบาดเจบ็กล้ามเนือ้
	 จากการสังเกตการใช้เครื่องคอมพิวเตอร์ส่วนบุคคล ชนิดที่
มีระบบรับข้อมูลการขีดเขียนด้วยปากกาบนจอภาพ ท�ำให้เห็น
ความถีข่องการเปลีย่นท่าทางของรยางค์บนและคอ และเม่ือกระท�ำ
ซ�้ำๆ จะท�ำให้เกิดพยาธิสภาพที่กล้ามเนื้อ11 ซึ่งอุปกรณ์สื่อสารเริ่มใช้
ตั้งแต่ช่วงวัยรุ่น2 ซึ่งนับเป็นจุดเริ่มของการมีพฤติกรรมการมีท่าทาง
ที่ผิด มีอีกรายงานว่าเด็กที่ใช้เครื่องคอมพิวเตอร์ส่วนบุคคลชนิด 
ที่มีระบบรับข้อมูลการขีดเขียนด้วยปากกาบนจอภาพมีการเพิ่มขึ้น
ของการก้มล�ำตัว ไหล่งุ ้ม และยกไหล่ขึ้นเมื่อเทียบกับการใช้
คอมพิวเตอร์ต้ังโต๊ะ12 และเม่ือเดก็เตบิโต เข้าเรยีนระดบัมหาวทิยาลยั 
ย่อมต้องการการใช้เทคโนโลยีมากขึ้น เพื่อส่งเสริมการเรียนรู้ และ
ปัจจุบันหลายมหาวิทยาลัยได้ส่งเสริมให้นิสิตเข้าถึงการเรียนรู้ 
ได้สะดวกข้ึนโดยมีการตดิตัง้เทคโนโลยทีีช่่วยให้อปุกรณ์อเิลก็ทรอนกิส์
ในการแลกเปลี่ยนข้อมูลหรือการเช่ือมต่ออินเทอร์เน็ตแบบไร้สาย
โดยใช้คล่ืนวิทยุ (Wi-Fi) ให้ใช้งานโดยไม่คิดค่าใช้จ่าย การสั่งงาน  
การส่งงานทางระบบสารสนเทศ เช่น Burapha E-Learning หรือ

การบนัทกึบทความวจิยัจากฐานข้อมลูจากห้องสมดุ และเมือ่ใช้เป็น
เวลานานย่อมจะท�ำให้ปวดกล้ามเนือ้13 อกีทัง้ยงัพบว่านสิตินกัศกึษา
ระดับปริญญาตรีใช้อุปกรณ์เหล่านี้มากขึ้นและพบว่ามีอาการ 
ปวดกล้ามเนื้อ 
	 หลายงานวิจัยได้ศึกษาถึงต�ำแหน่งการวางอุปกรณ์สื่อสาร
เหล่านี้และพบว่ามีผลต่อท่าทางของผู้ใช้งาน14 ไม่ว่าจะเป็น วางบน
โต๊ะ ใช้มือถือ ถือด้วยหนึ่ง หรือสองมือ จะกระทบต่อท่าทางทั้งนั้น2 
โดยปกติเคร่ืองคอมพิวเตอร์ส่วนบุคคลชนิดที่มีระบบรับข้อมูล 
การขีดเขียนด้วยปากกาบนจอภาพ จะไม่มีที่รองรับน�้ำหนักเหมือน
คอมพิวเตอร์ตั้งโต ๊ะ ท�ำให้การยึดถือเพื่อใช ้งานเป็นไปตาม 
ความสะดวกและความชอบของผู้ใช้งานเป็นหลัก มีรายงานว่า  
หากวางบนโต๊ะราบ จะเพิ่มการงอข้อไหล่และยกข้อไหล่ขึ้น14  
และจะเพิม่การปวดคอ บ่า ซึง่เกดิจากท่าทางทีผ่ดิปกติ10 ท่าทางการ
ท�ำงานที่ไม่เหมาะสม หมายถึง ท่าทางในขณะที่นั่งเรียน นั่งท�ำงาน 
โดยมีส่วนใดส่วนหนึ่งของร่างกายเบี่ยงเบนไปจากท่าทางปกติท่ี 
เป็นธรรมชาติ ท่าทางการท�ำงานที่เหมาะสมหรือเป็นธรรมชาติของ
มนษุย์ คอื การจดัวางท่าทางให้อยูใ่นแนวตรงหรอืใกล้เคยีงแนวตรง
ให้มากที่สุด ได้แก่ ล�ำตัวตรง ใบหูอยู่ตรงแนวเหนือไหล่ แขนวางอยู่
ด้านข้างล�ำตัวในท่าสบายหรือไหล่และข้อศอกอยู ่ในท่าสบาย  
แนวข้อมือตรง ขาเหยียดตรง เท้าวางราบกับพื้น ดังนั้นลักษณะงาน
ที่มีการก้มหลัง ยกไหล่ หรือเอื้อม กางแขนออกจากล�ำตัว บิดเอว
หรือคุกเข่ายกของในสถานที่คับแคบ จึงจัดเป็นลักษณะท่าทาง 
การท�ำงานที่ไม่เหมาะสม ส่งผลในการเพ่ิมความเส่ียง ต่อการ 
เกิดความผิดปกติในระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ15 โดยการเรียน 
ในระดับมหาวทิยาลยั ต้องใช้อริยิาบทท่าทางการเรยีนโดยส่วนใหญ่
อยู ่ในท่านั่งเป็นระยะเวลานาน โดยอุปกรณ์การเรียนท่ีต้องใช ้
มคีวามหลากหลายข้ึนอยูก่บัลักษณะงาน และเนือ้หา เช่น การเรยีน
ภาคทฤษฎีหรือภาคปฏิบัติ แต่ส่วนใหญ่เป็นการเรียนภาคทฤษฎี 
เนื่องจากเป็นจุดเริ่มต้นก่อนน�ำไปปฏิบัติ ซึ่งมีความจ�ำเป็นต้องนั่ง
เรียนอยู่หน้าคอมพิวเตอร์เป็นเวลานาน ซึ่งอาจส่งผลให้เกิดอาการ
ปวดสะสมและอาจท�ำให้เกิดความเจ็บป่วยเรื้อรังและเป็นอุปสรรค
รบกวนต่อการเรียนในแต่ละวัน โดยเฉพาะท่าทางที่ไม่ได้นั่งพิง 
พนกัเก้าอี ้เนือ่งจากการนัง่ก้มลงไปเขยีนบนจอภาพ16 สงัเกตได้จาก
จ�ำนวนผู้ป่วยทางระบบกระดูกโครงร่างและกล้ามเนื้อ  (Work- 
Related Musculoskeletal Disorders, WMSDs) ซึ่งเป็นอาการ
ที่เกิดจากการมีความเสี่ยงของพฤติกรรมการเคลื่อนไหวในอิริยาบถ
เดิมในการเรียนหรือท�ำงานที่ขยายตัวเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง  
	 ความผิดปกติในระบบกระดูกโครงร่างและกล้ามเน้ือท่ี 
เกี่ยวเนื่องจากการท�ำงาน (WMSDs) หมายถึง การได้รับบาดเจ็บ 
หรือกลุม่อาการทีเ่กดิกบักระดกู กล้ามเนือ้ ข้อต่อ เอ็นกล้ามเนือ้ และ
เอ็นกระดูก รวมถึงเส้นประสาท ท�ำให้เกิดอาการไม่สบาย อาการ 
เจ็บ ปวด การรับความรู้สึกผิดปกติชา บวม ปวดแสบร้อน รวมถึง
อาการเคล็ด ตึง หรืออักเสบ ซึ่งมักพบว่า มีความเก่ียวข้องกับ 
การท�ำงานในสภาพแวดล้อม หรือสภาพท�ำงาน ซ่ึงเป็นปัจจัย 
ทีก่่อให้เกดิความผดิปกตนิัน้ ปัญหานีม้กัเกดิขึน้แบบสะสมเรือ้รงั เช่น 
เกิดจากการออกแรงกระท�ำซ�้ำๆ หรือลักษณะท่าทางการท�ำงาน 
ที่ไม่เหมาะสมต่อเนื่องเป็นระยะเวลานาน ส่งผลให้เกิดอาการปวด
เฉพาะที่และจ�ำกัดความเคลื่อนไหว เป็นสาเหตุให้ความสามารถ 
ในการท�ำงานลดน้อยลง15 จากการศึกษาเก่ียวกับความชุกของ 
ความผิดปกติของระบบกระดูกโครงร่างและกล้ามเนื้อ โดยท�ำการ
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ส�ำรวจแบบเฉพาะช่วงเวลาหน่ึงในพนักงานออฟฟิศชาวมาเลเซีย 
และออสเตรเลียจ�ำนวน 1,184 คน ในตลอดระยะเวลา 6 เดือน 
พบว่าอัตราความชุกของความผิดปกติของระบบกระดูกโครงร่าง 
และกล้ามเน้ือ ของพนักงานส�ำนักงานมาเลเซียคือ ร้อยละ 92.8  
และพนักงานส�ำนักงานออสเตรเลียคือร้อยละ 71.217 จากรายงาน
พบว่าผู้ท�ำงานมีปัญหาท่ีเกิดจากสภาพแวดล้อมในการท�ำงานจ�ำนวน 
4.36 ล้านคน ซึ่งมีปัญหาในเรื่องอิริยาบถในการท�ำงาน การนั่ง  
ซึง่รวมถึงนัง่เรียน ในปัจจบุนัมจี�ำนวนคนท�ำงานมากขึน้ส่งผลกระทบ
ให้กลุ่มคนเหล่าน้ีมีอาการปวดหลัง ปวดไหล่และปวดคอเป็น 
อย่างมากโดยผลส�ำรวจระบุอย่างชัดเจนว่าคนท�ำงานส�ำนักงาน 
เกิดอาการเหล่านี้ถึงร้อยละ 99.8 การท�ำงานที่ต้องอยู่ในอิริยาบถ
เดิมๆ นานเกินไป ควรลุกเปลี่ยนอิริยาบถบ่อยๆเมื่อต้องท�ำงาน 
หน้าเครือ่งคอมพวิเตอร์เป็นระยะเวลานานๆ คนท�ำงานในส�ำนกังาน
มากกว่าร้อยละ 90 มีการน่ังท�ำงานเกิน 1 ช่ัวโมงโดยไม่เปลี่ยน
อิริยาบถจะน�ำมาซ่ึงอาการปวดเมื่อยโดยมีสาเหตุมาจากการ 
นั่งท�ำงานหน้าเครื่องคอมพิวเตอร์เป็นระยะเวลานานในแต่ละวัน 
ซึ่งมาจากการนั่งในท่าทางที่ไม่ถูกต้อง
	 มีงานวิจัยรายงานว่าในประเทศที่ใช้สมาร์ทโฟนสูงสุด  
25 ประเทศทั่วโลก ประเทศไทยอยู่อันดับที่ 19 ซึ่งถือว่าใช้อย่าง 
แพร่หลาย18 ผู้ใช้สมาร์ทโฟนมีหลากหลายช่วงอายุ นับต้ังแต่วัยรุ่น
ถึงวัยสูงอายุ19 เมื่อใช้งานต่อเน่ืองเป็นเวลานาน ย่อมจะเกิดปัญหา
ต่อระบบกระดูกโครงร่างและกล้ามเนื้อ เช่น เกิดความเจ็บปวด 
และจ�ำกัดการเคล่ือนไหว จากสถิติของอาการทางระบบกระดูก 
โครงร่างและกล้ามเน้ือ ในผู ้ใช้สมาร์ทโฟนในประเทศเกาหลี  
สูงถึงร้อยละ 18.8 ซึ่งพบได้อย่างน้อยหนึ่งส่วนของร่างกาย20  
โดยเฉพาะพบอาการปวดที่คอ ล�ำตัวส่วนบน และรยางค์บน ซึ่งม ี
งานวิจัยอีกงานที่รายงานว่า คอ คือส่วนที่ปวดมากที่สุด พบถึง 
ร้อยละ 55.821 เช่นเดียวกันในการศึกษาในประเทศไทย รายงานว่า
ผู้ใช้สมาร์ทโฟนจะพบว่ามีอาการปวดคอมากที่สุด22 และจากการ
ศึกษาพบว่าผู้ใช้สมาร์ทโฟนที่มีระบบสัมผัสหน้าจอจะมีความชุก 
ของอาการปวดคอ และ/หรือปวดบ่าไหล่ สูงถึงร้อยละ 26.3-6023 
	 ท่าทางหลังค่อมในขณะใช้สมาร์ทโฟนหรืออุปกรณ์สื่อสาร
เป็นปัจจัยท่ีท�ำให้เกิดความเส่ียงในการบาดเจ็บของระบบกระดูก
โครงร่างและกล้ามเน้ือ24 ซึ่งการใช้งานต่อเน่ืองเป็นเวลานานยิ่งส่ง
เสริมให้มีความเสี่ยงในการบาดเจ็บของระบบกระดูกโครงร่าง 
และกล้ามเนื้อมากยิ่งขึ้น25 ซึ่งยิ่งใช้นาน มีสมาธิจดจ่อกับการใช้งาน
ยิ่งท�ำให้หลังค่อมลง รายงานการศึกษาในประเทศไทย พบว่าเมื่อใช้
เป็นเวลานาน จะท�ำให้เกดิการเปลีย่นแปลงท่าทางทีร่่างกายส่วนบน 
มีการก้มคอ (ร้อยละ 82.74) ไหล่งุ้มมาด้านหน้า (ร้อยละ 56.61) 
ข้อศอกงอ (ร้อยละ 65.16) ข้อมือ และมืองอมากขึ้นในระหว่าง 
การพิมพ์ (ร้อยละ 22.40) ข้อมือและมือหงายมากขึ้นเพ่ือการ 
ถืออุปกรณ์ (ร้อยละ 21.62) นอกจากนั้นยังพบความเปลี่ยนแปลง 
ในส่วนอื่นของร่างกาย คือ หลังส่วนบนงอลง (ร้อยละ 67.50) และ 
หลงัส่วนล่างงอลง (ร้อยละ 43.23)22 ด้วยท่าทางทีผ่ดิปกตินี ้จะท�ำให้
เนื้อเยื่ออ่อน ซึ่งประกอบไปด้วย กล้ามเนื้อท�ำงานหนักมากขึ้น  
เส้นเอ็นระคายเคือง เส้นประสาทถูกกดทับ อยู่เป็นเวลานานและ 
จะท�ำให้เกิดความเจ็บปวดและไม่สบาย

	 วยัรุน่เป็นช่วงเวลาอายทุีใ่ห้ความสนใจอย่างมากต่อเทคโนโลยี
ใหม่ๆ เป็นกลุ่มประชากรที่เป็นเจ้าของคอมพิวเตอร์ส่วนบุคคล 
เครื่องคอมพิวเตอร์ส่วนบุคคลชนิดที่มีระบบรับข้อมูลการขีดเขียน
ด้วยปากกาบนจอภาพ และ อปุกรณ์อเิลก็ทรอนกิส์อืน่ๆ ในปีทีผ่่านมา 
หลายงานศึกษารายงานว่าในวัยรุ่น วัยหนุ่มสาวมีอัตราความชุก 
ของโรคปวดหลังส่วนล่างเพิ่มขึ้น26 โดยเฉพาะในเด็กผู้หญิง27 และ
อาการปวดคอ บ่า ปวดหลังส่วนล่าง มีความสัมพันธ์ที่ส่งผลให้เกิด
อาการซึมเศร้า ลดกิจกรรมทางกาย และกระทบต่อการใช้ชีวิต28  
โดยมีงานศึกษาในประเทศฟินแลนด์ รายงานว่าในแต่ละสัปดาห์  
วัยรุ่นอายุ 14-18 ปี จะมีอาการปวดคอบ่า ร้อยละ 26 และจะมี
อาการปวดหลังส่วนล่าง ร้อยละ 12 ในกลุ่มประชากรนี้29 จากการ
ใช้อุปกรณ์เหล่านี้ ซึ่งการศึกษานี้ น�ำไปสู่ข้อเสนอแนะว่าควรให ้
ความรูใ้นการใช้งาน การปรับท่าทางให้เหมาะสม คอืไม่นัง่ก้มเกนิไป 
และที่ส�ำคัญคือจ�ำกัดหรือลดเวลาการใช้งาน เพื่อลดความเครียด 
ของกล้ามเนื้อจากการใช้งาน ซึ่งจะน�ำไปสู่ความเจ็บปวดตามมา 
	 ท่าทางการยืดเหยียดกล้ามเนื้อเป็นหนึ่งในวิธีการป้องกัน 
และรักษาอาการปวดคอเพื่อให้ขยับร่างกาย เปลี่ยนอิริยาบถ  
ลดความตงึตวัของกล้ามเนือ้จากการนัง่นาน หลกัการการออกก�ำลงักาย
แบบยืดเหยียดที่ถูกต้อง เพ่ือป้องกันการเกร็งตัวของกล้ามเน้ือ 
ป้องกนัอาการปวด คอื ให้ยดืกล้ามเนือ้ไปจนถึงจดุทีเ่ริม่ตงึ นบั 1-10 
กระท�ำ 3-5 ครั้ง ท�ำทั้ง 2 ข้าง กระท�ำทุกๆ 1 ช่ัวโมง และหาก 
เกิดอาการเกร็งและปวดกล้ามเนื้อแล้ว เพื่อประสิทธิภาพการรักษา
สูงสุดตามค�ำแนะน�ำของ The American College of Sport  
Medicine ได้แก่ ยดืเหยยีดจนถงึระดบัทีรู่ส้กึเริม่ตงึ โดยต้องไม่รูส้กึ
ไม่สบายหรือเจ็บปวด ยืดเหยียดด้วยแรงเท่าเดิมเป็นเวลาต่อเนื่อง 
15-30 วินาที 10 ครั้ง/รอบ อย่างน้อย วันละ 2 รอบ และการ 
ยืดกล้ามเนื้อและการคลายกล้ามเนื้อ ควรกระท�ำอย่างช้าๆ โดยไม่
เป็นการกระแทก อย่างไรกต็าม การยดืเหยยีดด้วยแรงทีน้่อยเกนิไป
อาจไม่ได้ผลดีเนื่องจากท�ำให้เส้นใยคอลลาเจนถูกยืดได้เพียงแค่ 
elastic range เท่านั้น ฉะนั้นต้องออกแรงยืดเพื่อให้เข้าสู่ plastic 
range คือจุดที่ผู ้ป่วยรู้สึก “เร่ิมตึง” ในส่วนท่ียืดเท่านั้น และ
ระมดัระวงัอย่ายดืด้วยแรงมากเกนิไปเนือ่งจากอาจจะท�ำให้เนือ้เยือ่
บริเวณที่ยืดฉีกขาด ท่ายืดกล้ามเนื้อที่สัมพันธ์กับรายงานวิจัยท่ีพบ
ว่ากล้ามเนื้อจะเกร็งตัวมีดังนี้
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ยืดกล้ามเนื้อล�ำตัว

รูปที่ 7	การยืดกล้ามเนื้อล�ำตัว นั่งหลังตรง บิดล�ำตัวไปด้านหลัง  
	 โดยใช้มือดึงเบาะช่วยในการยืดกล้ามเน้ือไหล่ สะบัก 
	 ยืดกล้ามเนื้อแขนท่อนล่าง 

รูปที่ 8	การยืดกล้ามเนื้อแขนท่อนล่างด้านซ้าย หงายมือและใช ้
	 มอือีกด้านช่วยยดืให้หงายมากข้ึนและการยดืกล้ามเนือ้แขน 
	 ท่อนล่างด้านขวา หงายมอืและใช้มอือกีด้านช่วยยดืให้หงาย 
	 มากขึ้น

รูปที่ 9	การยดืกล้ามเนือ้แขนท่อนล่างด้านซ้าย กระดกข้อมอืซ้ายขึน้  
	 ใช้มืออีกด้านช่วยกระดกให้มากขึ้นและการยืดกล้ามเนื้อ 
	 แขนท่อนล่างด้านขวา กระดกข้อมือขวาขึ้น ใช้มืออีกด้าน 
	 ช่วยกระดกให้มากขึ้น

ยืดกล้ามเนื้อนิ้วหัวแม่มือ 

รปูที ่10	 การยดืกล้ามเนือ้นิว้หวัแม่มือ กางนิว้หัวแม่มอืออก ใช้นิว้มอื 
	 อีกด้านช่วยยืดออก และหุบนิ้วหัวแม่มือเข้า ใช้นิ้วมือ 
	 อีกด้านช่วยยืด และเหยียดนิ้วหัวแม่มือออก ใช้นิ้วมือ 
	 อีกด้านช่วยยืดออก

ยืดกล้ามเนื้อฝ่ามือ 

รปูที ่11	 การยืดกล้ามเนื้อฝ ่ามือ ห่อมือซ้าย (คล้ายจีบมือ)  
	 มืออีกด้านช่วยบีบเข้าหากัน และห่อมือขวา มืออีกด้าน 
	 ช่วยบบีเข้าหากนั ก�ำมอืมอือกีด้านช่วยบบีเข้าหากนั และ 
	 กางนิ้วมือ ผลักนิ้วมือเข้าหากัน โดยส้นมือไม่แนบกัน

สรุป
	 การใช้เครือ่งคอมพวิเตอร์ส่วนบคุคลชนดิทีม่รีะบบรบัข้อมลู
การขีดเขียนด้วยปากกาบนจอภาพ ได้รับความนิยมมากขึ้น 
เน่ืองจากการเข้าถึง เข้าใช้สื่อท่ีง่าย โดยเฉพาะนิสิตมหาวิทยาลัย 
ทีใ่ช้ในการศกึษา ใช้ต่อเนือ่งนานหลายชัว่โมงต่อครัง้ รวมเวลาวนัละ
หลายชั่วโมง ท�ำให้เกิดการเปลี่ยนท่าทางของรยางค์บนและคอ  
ท�ำให้เกิดพยาธิสภาพที่กล้ามเนื้อ จากการก้มล�ำตัว ไหล่งุ้ม ยกไหล่
ข้ึน และท�ำให้ปวดกล้ามเนื้อ โดยปัญหาเกิดจากมหาวิทยาลัย
สนบัสนนุการลดใช้กระดาษ การเปลีย่นมาใช้ระบบการจดัการเรยีน
การสอนอิเลกทรอนิกส์ และการจดบันทึกที่สะดวก ลักษณะการใช้
งานจะต้องมองหน้าจอตลอดเวลา ด้วยนิสิตขาดการตระหนักรู้ว่า 
การนัง่ด้วยท่าทางทีผ่ดิปกตอิยูน่านจะส่งผลเสยีต่อสขุภาพ เมือ่ทราบ
ถึงผลกระทบที่อาจจะเกิดต่อสุขภาพผู้ใช้งานแล้ว ควรป้องกัน 
ด้วยการเตอืนตนเองให้นัง่หลงัตรง วางงานทีท่�ำให้สงูข้ึนเพือ่ไม่ให้ก้ม
ศีรษะมากเกิน วางงานใกล้ตัวไม่ให้ยื่นไหล่มากเกิน ปรับเปลี่ยน
ท่าทางเปลีย่นอิรยิาบถทกุต้นชัว่โมง การยดืกล้ามเนือ้คอ บ่า แขน มอื 
จะช่วยป้องกันการหดเกร็งกล ้ามเนื้อท่ีต ้องท�ำงานต่อเน่ือง 
เป็นเวลานาน เพิม่ความยดืหยุน่ และลดอาการปวดกล้ามเนือ้คอบ่าได้
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