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บทคัดย่อ

	 ปัจจุบัน มีการใช้สมาร์ทโฟนกันอย่างกว้างขวางทั้งในเด็กและผู้ใหญ่ จากการศึกษาที่ผ่านมาพบว่า ขณะใช้งานสมาร์ท
โฟนนั้น ท�ำให้เกิดอาการปวด  ซ่ึงเป็นการศึกษาในกลุ่มนิสิตหรือนักศึกษาในมหาวิทยาลัยเท่านั้น ยังไม่มีการศึกษาในช่วง 
อายอุืน่ๆ ดงันัน้ การศกึษานีจ้งึมุง่ศกึษาในกลุม่อายอุืน่เพิม่เตมิเพือ่เปรยีบเทยีบ โดยคาดหวงัว่าข้อค้นพบทีไ่ด้จะเป็นประโยชน์
ในการป้องกันปัญหาสขุภาพทีไ่ม่พงึประสงค์จากการใช้สมาร์ทโฟน วตัถปุระสงค์ของการวจิยัคอื เพือ่ศกึษาอาการปวดบรเิวณ
คอ ไหล่ แผ่นหลังส่วนบน และแขน ภายหลังการใช้งานสมาร์ทโฟน 20 นาที ในท่าถือไว้ที่ตัก ระดับอก และวางราบบนโต๊ะ 
ในนักเรียนชั้นประถม มัธยม และผู้ท�ำงานส�ำนักงาน ที่ไม่มีอาการปวด อายุ 10-48 ปี จ�ำนวน 75 คน โดยสุ่มล�ำดับท่าทาง
การใช้งานสมาร์ทโฟน ประเมินต�ำแหน่งอาการปวดและระดับความรุนแรงอาการปวด โดย body pain chart และ visual 
analog scale (VAS) ตามล�ำดับ ผลการศึกษาพบว่า 1) ภายหลังการใช้งาน 20 นาที ระดับความรุนแรงของอาการปวดคอ 
ไหล่ และ แผ่นหลงัส่วนบนเพิม่ขึน้อย่างมนียัส�ำคญัทางสถิต ิ(p-value < 0.05) เมือ่เปรยีบเทยีบกบัก่อนใช้งานในทัง้ 3 ท่าทาง
และในทุกกลุ่มอายุ 2) กลุ่มท�ำงานส�ำนักงานมีระดับความรุนแรงของอาการปวดคอและไหล่สูงกว่าอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 
(p-value < 0.05) เมื่อเปรียบเทียบกับกลุ่มนักเรียนมัธยมและประถม ตามล�ำดับ 3) ปวดคอพบบ่อยที่สุดคือ 164 ครั้ง จาก
การใช้งาน 225 ครั้ง รองลงมาคือปวดไหล่ แผ่นหลังส่วนบนและแขน ตามล�ำดับ 4) ระดับความรุนแรงของอาการปวดคอสูง
ที่สุดในท่าถือไว้ที่ตักในกลุ่มนักเรียนมัธยม และท่าถือไว้ระดับอกในนักเรียนประถมและคนท�ำงานส�ำนักงาน 5) ท่าถือไว้ที่ตัก
ท�ำให้มผีูร้ายงานอาการปวดเกดิขึน้บรเิวณใดบรเิวณหนึง่สงูทีส่ดุ (96-100%) นอกจากนีท่้าถอืไว้ทีต่กัท�ำให้มผีูท้ีม่อีาการปวด
ระดบัรนุแรง (intensity of region marked) สงูทีส่ดุและท�ำให้มรีะดบัความรนุแรงของอาการปวดสงูสดุและอาการปวดโดย
รวมสงูทีส่ดุ สรปุผลการศึกษาคอื ขณะใช้งานสมาร์ทโฟนท�ำให้เกดิอาการปวดคอ ไหล่ แผ่นหลงัส่วนบนในท้ัง 3 กลุม่อายแุละ 
3 ท่าทาง 
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Abstract

	 Smartphone is used widely by children and adults. Previous studies have shown that using smart-
phone can lead to certain struggles, especially for university students. However, there has yet to be 
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ยั  งไม่มีหลักฐานเชิงประจักษ์ท่ีระบุต�ำแหน่งท่ีมีอาการ
ปวดกล้ามเนือ้จากการใช้สมาร์ทโฟนในท่าทางและใน

กลุ่มช่วงอายุที่หลากหลายของคนไทย ซึ่งข้อมูลนี้มีความ
ส�ำคัญทีจ่ะน�ำไปสูก่ารป้องกนัและรกัษาปัญหาสขุภาพอย่าง
เป็นรปูธรรมทางการแพทย์และกายภาพบ�ำบดัในวยัเด็ก วยั
รุน่และวยัท�ำงาน อกีทัง้ข้อมลูนีย้งัมคีวามส�ำคญัเมือ่ใช้ร่วม
กับข้อมูลเชิงสรีรศาสตร์และการยศาสตร์อ่ืนๆ เพื่อน�ำไปสู่
การสร้างค�ำแนะน�ำ (ergonomics guidelines) ที่เหมาะ
สมแก่ผู้ใช้งานสมาร์ทโฟน
	 ยุคปัจจุบันเป็นยุค “สังคมก้มหน้า”(1) สมาร์ทโฟนถูก
น�ำมาใช้เพือ่การสือ่สารในหลายกลุม่อายุ(2) โดยผูค้นทัว่โลก
ประมาณ 3,400 ล้านคนใช้สมาร์ทโฟนเป็นประจ�ำ(3) และมี
แนวโน้มเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่องด้วย(4) การส�ำรวจในปี 2014 
พบว่า ประมาณ 1 ใน 3 ของประชากรไทยใช้สมาร์ทโฟน
เพือ่โทรศพัท์ ใช้งานในอนิเตอร์เนต็ เข้าสงัคมออนไลน์ และ
ใช้งาน application อื่นๆ อีกมากมาย(5) โดยพบว่า
ประชากรไทยส่วนใหญ่ใช้งานอินเตอร์เน็ตจากเครื่อง 

สมาร์ทโฟนมากที่สุด (ร้อยละ 77)(5) และประมาณร้อยละ 
60 ของผู้ใช้งานมีการติดตามข้อมูลบนหน้าจอ สมาร์ทโฟน
จ�ำนวนหลายๆ ครั้งใน 1 ชั่วโมง(1) โดยมีการใช้สมาร์ทโฟน
เพื่อเล่นอินเตอร์เน็ตถึงวันละ 7.2 ชั่วโมงหรือเป็น 1 ใน 3 
ของเวลาตลอดทั้งวัน เพื่อเข้าสังคมออนไลน์(5,6) 

	 การใช้งานสมาร์ทโฟนเป็นสาเหตทุีท่�ำให้เกดิปัญหาใน
ระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ(7) พบว่าการใช้งานสมาร์ทโฟน
ส่วนใหญ่ท�ำให้เกิดปัญหาการปวดบริเวณคอ(8) ในประเทศ
เกาหลีก็พบว่าการใช้งานสมาร์ทโฟนท�ำให้เกิดการปวด
บริเวณคอมากที่สุด ตามด้วยบริเวณไหล่(3) ในประเทศ
ฮ่องกงก็พบเช่นเดียวกันว่าเมื่อใช้งานสมาร์ทโฟนท�ำให้เกิด
การปวดคอ(9) อีกทั้งมีการศึกษาพบว่าการใช้งานโทรศัพท์
มือถือ (cell phone) ท�ำให้เกิดการปวดบริเวณใดบริเวณ
หนึ่งของร่างกายเช่นกัน พบปัญหามากที่สุดบริเวณคอ 
(ประมาณร้อยละ 84 ของผู้ใช้งานจะพบปัญหานี้) โดยการ
ปวดคอจะสัมพันธ์กับการก้มศีรษะของผู้ใช้งาน โดยพบว่า
ถ้ามีการก้มศีรษะมากจะน�ำไปสู่การปวดคอมากขึ้นไปด้วย 
นอกจากนี้ยังพบว่าการใช้งานอุปกรณ์ไอทีท�ำให้เกิดการ

evaluated on the effect of muscular pain while using smartphone in other age groups. The evidence 
gathered from this current study could be useful in preventing adverse health problems caused by 
smartphone usage in all age groups. The purpose of the study was to examine pain at the neck, shoulder, 
upper back and arm areas after smartphone use for 20 minutes. Smartphone was used in 3 positions 
during the study (on the chest level, on the table, and on the lap). Seventy-five asymptomatic users 
aged 10-48 years old were recruited into this study. The participants were assigned to use smartphone 
in random orders of each position. Location and severity of pain were measured by using a body pain 
chart and visual analog scale (VAS), respectively. The results showed that 1) After smartphone use for 20 
minutes, pain at the neck, shoulder and upper back areas increased significantly and the pain increased 
in all age groups (p-value<0.05). 2) Office workers had higher pain significantly in the neck and shoulder; 
higher than high school and elementary school students (p-value<0.05). 3) Neck pain was found 164 
times in the overall 225 studies, followed by shoulder, upper back and arm pain. 4) Neck pain showed 
the highest severity in the lap position in high school students, whereas it showed the highest severity 
of pain in the chest position level in elementary school students and office worker groups. 5) Smartphone 
use on lap caused the highest number of participants (96-100%) reporting pain in various regions of the 
body. In addition, using the device on lap led to the highest intensity of pain in the marked region, and 
also the highest pain level, overall. In conclusion: smartphone use caused pain at neck, shoulder and 
upper back areas in 3 separate positions in all age groups. 

	 Keywords: smartphone, neck pain, position, student, office worker
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ปวดแขนและมือด้วย(10) การศึกษาในประเทศอินเดียพบว่า 
การใช้งานมือถือท�ำให้เกิดการปวดแขนข้างขวามากที่สุด 
เมือ่เปรยีบเทยีบกับการปวดแขนข้างซ้ายและการปวดแขน
ทั้งสองข้าง(11,12) 
	 ในประเทศไทยมีรายงานว่า นักศึกษามหาวิทยาลัยที่
ใช้งานสมาร์ทโฟน มอีาการปวดคอมากท่ีสดุ (ร้อยละ 32.5) 
รองลงมาคอื ไหล่ (ร้อยละ 27.0) แผ่นหลงัส่วนบน (ร้อยละ 
20.7) และ ข้อมือและมือ (ร้อยละ 19.8) ตามล�ำดับ(10) 

อย่างไรก็ตาม การศึกษานี้เป็นเพียงการให้ผู ้ใช้งานได้
รายงานอาการปวดด้วยตนเอง (self-report pain) ในช่วง
ระยะเวลาหน่ึง ซึ่งไม่ได้วัดระดับอาการปวดทันทีในหลาก
หลายท่าทางท่ีผู้ใช้งานนิยมใช้คือท่าทางถือไว้ท่ีอก วางบน
โต๊ะ หรือวางบนตัก และถึงแม้จะมีการศึกษาการใช้งาน 
สมาร์ทโฟนใน 3 ท่าทางที่กล่าวมาแล้วในกลุ่มนิสิตหรือ
นักศึกษามหาวิทยาลัยอายุ 18-25ปี(13) แต่ก็ไม่มีการศึกษา
อาการปวดกล้ามเนื้อที่พบทันทีจากการใช้สมาร์ทโฟนใน
ท่าทางต่างๆ ในคนไทยช่วงอายุอื่น ซึ่งการศึกษาในหลาย
กลุม่อายนุัน้มคีวามส�ำคญั เนือ่งจากการศกึษาทีผ่่านมาพบ
ว่า เด็กมีท่าทางในการใช้อุปกรณ์ไอทีต่างจากผู้ใหญ่คือ จะ
มกีารก้มศีรษะน้อยกว่า แต่มกีารบดิหมนุล�ำตวัมากกว่า อกี
ทั้งการท�ำงานของกล้ามเนื้อคอ (muscle activity of 
cervical erector spinae) จะมีค่ามากกว่าผู้ใหญ่(14) ส่วน
ในด้านคนท�ำงานส�ำนักงานนั้น อาจจะสะสมการท�ำงาน
หนกัของกล้ามเนือ้ตามอายกุารท�ำงาน อาจมท่ีาทางทีไ่ม่ถกู
ต้องขณะท�ำงาน หรอือาจจดัอุปกรณ์ในท่ีท�ำงานอย่างไม่ถกู
หลักการยศาสตร์ หรืออาจมีความเครียดทางจิตใจ อีกทั้ง
กลุ่มนี้มีอายุมากกว่า จึงอาจมีปัจจัยของการเสื่อมของข้อ
ต่อ เอ็นกล้ามเนื้อและเนื้อเยื่อมากกว่าเด็ก(15-19) ซึ่งเมื่อใช้
งานสมาร์ทโฟนในระยะเวลาและท่าทางเดียวกันกับเด็กก็
อาจจะมอีาการปวดมากกว่าหรอืปวดมากต�ำแหน่งกว่ากไ็ด้ 
ดงันัน้ข้อมูลอาการปวดกล้ามเนือ้จากการใช้งานสมาร์ทโฟน
ในช่วงอายอ่ืุนๆ จึงมคีวามส�ำคญัด้วย วตัถปุระสงค์ของการ
วิจัยครั้งนี้คือ เพื่อศึกษาอาการปวดบริเวณคอ ไหล่ แผ่น
หลงัส่วนบน และแขนส่วนบนขณะใช้งานสมาร์ทโฟนในท่า

ถอืไว้ทีต่กั ระดบัอก และวางราบบนโต๊ะ เป็นระยะเวลา 20 
นาที ในกลุ่มเด็กนักเรียนประถม มัธยม และคนท�ำงาน
ส�ำนักงาน เพ่ือเป็นแนวทางในการให้ค�ำแนะน�ำเกีย่วกับการ
ใช้สมาร์ทโฟนในท่าทางต่างๆ เพื่อป้องกันปัจจัยเสี่ยงที่จะ
ท�ำให้เกิดการบาดเจ็บของระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ

ระเบียบวิธีศึกษา

	 งานวิจัยนี้ได้ผ่านการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยใน
มนษุย์ จากคณะกรรมการจริยธรรมการวจัิยในมนษุย์ คณะ
กายภาพบ�ำบัด มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ เมื่อเดือน
ตุลาคม 2558 

ผู้เข้าร่วมการวิจัย

	 ผู้เข้าร่วมวิจัยจ�ำนวน 75 คน (นักเรียนประถมศึกษา
ปีที่ 1-6 จ�ำนวน 25 คน, นักเรียนมัธยมศึกษาชั้นปีที่ 1-6 
จ�ำนวน 25 คน, และคนท�ำงานส�ำนักงาน 25 คน) ทั้งเพศ
ชายและเพศหญิง โดยทั้ง 3 กลุ่มมีอายุระหว่าง 10-12 ปี, 
13-17 ปี และ 26-40 ปี ตามล�ำดับ ร่างกายปกติไม่มสีภาวะ
ความผิดปกติของระบบกระดูกและกล้ามเนื้อทั้งแบบ
เฉียบพลันและแบบเรื้อรัง(20) การมองเห็นปกติหรือมีการ
ปรับสายตาให้เป็นปกติโดยสวมแว่นที่ใส่อยู่ประจ�ำ กรณีที่
มีอาการปวดจากระบบอื่นที่ไม่ใช่ระบบกล้ามเนื้อ เช่น มีไข้
ปวดศีรษะ ผู้เข้าร่วมการวิจัยไม่ได้รับประทานยาแก้ปวด
หรอืยาคลายกล้ามเนือ้ก่อนการเข้าร่วมการวจิยั 1 วนั (จาก
การซักถาม) 
	 ดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์มาตรฐานในแต่ละช่วงอาย ุ
(18.5–22.99 กก./ม.2) ถนัดแขนข้างขวา มีประสบการณ์
การใช้งานสมาร์ทโฟนอย่างน้อย 2 วนัต่อสัปดาห์ และอย่าง
น้อย 2 ชั่วโมงต่อวัน(21)

วิธีการศึกษา

	 การวัดอาการปวด (pain measurement)
	 เครื่องมือที่ให้ระบุต�ำแหน่งของอาการปวดคือ body 
discomfort chart ซึง่เป็นรปูทีไ่ด้ระบตุ�ำแหน่งของร่างกาย

วารสารวิจัยระบบสาธารณสุข	 ปีที่ 12  ฉบับที่ 2  เมษายน-มิถุนายน 2561



ไว้ 4 ต�ำแหน่ง โดยต�ำแหน่งที่มีอาการปวดประกอบด้วย 
ปวดคอ (neck pain), ปวดไหล่ (shoulder pain), ปวด
แผ่นหลังส่วนบน (upper back pain), และปวดแขน (arm 
pain) 
	 ต�ำแหน่งทีมี่อาการปวดจะวดัในด้านขวาซึง่เป็นข้างที่
ถนัดของผู้เข้าร่วมการวิจัย 
	 1.	 คอ คือบริเวณคอท่ีอยู่ระหว่างฐานกะโหลกลงมา
ด้านข้างของคอมาที่กระดูกสันหลังส่วนคอระดับที่ 7
	 2.	 ไหล่ คือบริเวณจากกึ่งกลางของร่างกาย จาก
กระดูกสันหลังส่วนคอระดับท่ี 7 ออกไปยังด้านนอกที่ปุ่ม
กระดูก acromion process 
	 3.	 แผ่นหลังส่วนบน คือบริเวณระหว่างขอบด้านใน
ของกระดูกสะบักท้ังสองข้าง ตั้งแต่ระดับกระดูกสันหลัง
ส่วนอกที่ 1 ถึง 7 เท่านั้น 
	 4.	 แขน คือ บริเวณตั้งแต่ข้อศอกถึงมือ
	 ระดับของอาการปวด แบ่งเป็น 4 ระดับคือ ระดับไม่
ปวด (no pain) คือ 0–0.04 คะแนน, ระดับปวดเล็กน้อย 
(mild pain) คือ 0.05–4.4 คะแนน, ระดับปวดปานกลาง 
(moderate pain) คือ 4.5–7.4 คะแนน, และ ระดับปวด

รุนแรง (severe pain) คือ 7.5–10.0 คะแนน(22)

	 เครื่องมือที่ใช้วัดระดับของอาการปวดคือ visual 
analog scale ซึ่งมี 0-10 คะแนน โดยมีแผ่นให้เลื่อน ด้าน
หน้าจะมีขีดหนึ่งเส้น ส่วนตัวเลขต่อเนื่องจะอยู่ด้านหลัง 
เพื่อลดอคติของผู้ใช้งาน 

ขั้นตอนการเก็บข้อมูล

	 ผู้เข้าร่วมวิจัยทั้ง 3 ช่วงอายุ ใช้งานสมาร์ทโฟน ด้วย
การถือด้วยมือ 2 ข้างใน 3 ท่าทาง คือ ท่าถือไว้ที่ตัก (วาง
ไว้ที่ตัก) ท่าถือไว้ระดับอก (แขนท่อนบนแนบอยู่ข้างล�ำตัว 
ถือสมาร์ทโฟนไว้ระดับอก) และท่าวางราบบนโต๊ะ (วาง 
สมาร์ทโฟนห่างจากขอบโต๊ะ 5 เซนติเมตร) ดังในภาพที่ 1 
ลักษณะงานคือการใช้สังคมออนไลน์ต่อเนื่องกันเป็นระยะ
เวลา 20 นาที ผู้เข้าร่วมวิจัยนั่งเก้าอี้ที่มีพนักพิงมีที่นั่งแข็ง
ไม่มีการบุด้วยฟองน�้ำที่อ่อนนุ่ม โต๊ะมีความสูงมาตรฐาน 
จากนั้นให้ผู้เข้าร่วมวิจัยเริ่มใช้งานสมาร์ทโฟนตามล�ำดับ
ท่าทางที่สุ่มเลือกได้ ต่อเนื่องกัน 20 นาที (เนื่องจากการ
ศึกษาท่ีผ่านมาพบว่า นิสิตหรือนักศึกษามหาวิทยาลัยที่ใช้
งานสมาร์ทโฟนหรอืเดก็ทีใ่ช้แทบ็เล็ต จะมอีาการปวดกล้าม

ภาพที่ 1	 การใช้งานสมาร์ทโฟนด้วยการถือด้วยมือ 2 ข้าง ขณะใช้งาน 3 ท่าทางคือ ถือไว้ระดับอก วางราบบนโต๊ะ และ วางไว้ที่ตัก ในกลุ่ม
นักเรียนระดับประถมศึกษา
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เนื้อเกิดขึ้นหลังจากใช้งานไป 20 นาที)(11,23) ผู้เข้าร่วมวิจัย
ระบุต�ำแหน่งที่มีอาการปวดบน body pain chart และ
ระบรุะดบัอาการปวดด้วย VAS ทนัท ีโดยมกีารพกัระหว่าง
แต่ละท่าทาง 10 นาที ระหว่างการเก็บข้อมูลมีการควบคุม
สิ่งแวดล้อมได้แก่ แสง เสียง และอุณหภูมิห้อง 

การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติการวิจัย

	 วิเคราะห์การกระจายปกติของข้อมูลด้วยสถิติ Ko-
mogorov-Smirnov test และท�ำการเปรียบเทียบความ
รุนแรงของอาการปวดก่อนและหลังการใช้งานสมาร์ทโฟน 
20 นาที (ภายในแต่ละกลุ่มอายุ) ด้วยสถิติ paired t-test 
ท�ำการเปรียบเทียบความรุนแรงของอาการปวดระหว่าง 3 
ท่าทาง (ภายในแต่ละกลุ่มอายุ) ด้วยสถิติ one-way re-
peated measures ANOVA และใช้สถิติ Bonferroni ใน
การวิเคราะห์แบบ post hoc analysis โดยท�ำการนับ
จ�ำนวนและค�ำนวณเปอร์เซ็นต์ของผู้ท่ีมีอาการปวดบริเวณ
ใดบริเวณหนึ่ง (any pain) นับจ�ำนวนต�ำแหน่งที่ปวด 
(number of region) และค�ำนวณค่าเฉลี่ยระดับความ
รุนแรงของอาการปวดสูงสุด (intensity of region 
marked) และค�ำนวณอาการปวดโดยรวมทุกต�ำแหน่ง 
(overall intensity) ซึ่งจะนับรวมระดับอาการปวดทุก
ต�ำแหน่งหารด้วยจ�ำนวนต�ำแหน่งที่ปวด 
	 Data management 
	 ความหมายของค�ำที่เกี่ยวข้องกับอาการปวด มีดังต่อ
ไปนี้
	 1.	 ผูท้ีม่อีาการปวดบรเิวณใดบริเวณหนึง่ (any pain) 
คือ นับจ�ำนวนผู้ที่มีอาการปวด โดยผู้ใช้งานสมาร์ทโฟน 1 
คน ถ้ามีอาการปวดเกิดขึ้นส่วนใดของร่างกายก็ได้ ให้นับ
เป็น 1 
	 2.	 นับจ�ำนวนต�ำแหน่งที่ปวด (number of region) 
คือ เมื่อเกิดอาการปวดขึ้นให้นับเป็น 1 ต�ำแหน่ง โดยผู้ใช้
งานสมาร์ทโฟน 1 คน อาจจะปวดมากกว่า 1 ต�ำแหน่งก็ได้
	 3.	 ค่าเฉล่ียระดับความรุนแรงของอาการปวดสูงสุด 
(intensity of region marked) คือ 1 คนให้เลือกเอา

เฉพาะระดับอาการปวด (pain intensity) ท่ีสูงสุด หารด้วย
จ�ำนวนคนที่มีอาการปวด
	 4.	 อาการปวดโดยรวมทุกต�ำแหน่ง (overall inten-
sity) ซึ่งจะนับรวมระดับอาการปวด (pain intensity) ทุก
ต�ำแหน่งหารด้วยจ�ำนวนต�ำแหน่งที่ปวด

ผลการศึกษา

ข้อมูลทั่วไป

	 ผู้เข้าร่วมวิจัย จ�ำนวน 75 คน อายุระหว่าง 10-48 ปี 
(x±SD ของอายุนักเรียนชั้นประถมศึกษา นักเรียนชั้น
มัธยมศึกษา และคนท�ำงานส�ำนักงาน = 11.2±0.8 ปี, 
13.4±0.9 ปี, 34.2±6.3 ปี ตามล�ำดับ) น�้ำหนักอยู่ระหว่าง 
26-95 กก. ความสูงอยู่ระหว่าง 135-178 ซม. และค่าดัชนี
มวลกาย (body mass index) อยู่ระหว่าง 12.1-37.1 กก./ม.2 

อาการปวด

	 1.	 เปรียบเทยีบค่าเฉล่ียอาการปวดก่อนและหลงัใช้
งานสมาร์ทโฟน 20 นาที
	 การศึกษาเปรียบเทียบความรุนแรงของอาการปวด
ก่อนและหลังใช้งานสมาร์ทโฟน 20 นาที ที่บริเวณคอ ไหล่ 
แผ่นหลังส่วนบน และแขน พบว่า ระดับความรุนแรงของ
อาการปวดคอเพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value 
< 0.05) ในทัง้หมด 3 ท่าทางและทัง้ 3 กลุ่มอายเุมือ่เปรยีบ
เทยีบกบัก่อนใช้งาน (ตารางที ่1) อกีทัง้ส่วนใหญ่บริเวณไหล่
และแผ่นหลงัส่วนบนกม็อีาการปวดเพิม่ขึน้อย่างมนียัส�ำคัญ
ทางสถิติ (p-value < 0.05) เช่นกัน (ตารางที่ 1) ส่วนท่ี
บริเวณแขนพบความแตกต่างเล็กน้อย ในท่าถอืไว้ระดบัอก
ในกลุ่มนักเรียนประถมและมัธยมเท่านั้น (ตารางที่ 1) 
	 ในทางคลินิก ระดับอาการปวดคอและไหล่จะเพิ่มสูง
ขึน้อย่างมนัียส�ำคญัทางคลนิกิ คอื ปวดเพิม่ขึน้อย่างน้อย 2 
คะแนน(24) จากก่อนใช้งานสมาร์ทโฟน 0 คะแนน (เต็ม 10 
คะแนน) ในทั้ง 3 กลุ่มอายุ แต่ระดับอาการปวดที่หลังส่วน
บนจะเพ่ิมข้ึนอย่างมีนัยส�ำคัญทางคลินิกในกลุ่มท�ำงาน
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ส�ำนักงานเท่านั้น (ตารางที่ 1)
	 2.	 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยอาการปวดระหว่างการใช้
งานสมาร์ทโฟนในท่าถือไว้ท่ีตัก ระดับอก และวางราบ
บนโต๊ะ ใน 3 กลุ่มอายุ 
	 2.1 เปรียบเทียบระหว่าง 3 ท่าทาง
	 อาการปวดคอมีความแตกต่างอย่างมีนัยส�ำคัญทาง
สถิติ (p < 0.05) เมื่อเปรียบเทียบการใช้งานสมาร์ทโฟน
ระหว่าง 3 ท่าทาง (ตารางที่ 2) พบว่าค่าเฉลี่ยของระดับ
อาการปวดคอในท่าถือไว้ระดับอก (กลุ่มนักเรียนประถม
และกลุ่มคนท�ำงานส�ำนักงาน) และท่าถือไว้ที่ตักท�ำให้มีค่า
เฉลี่ยของระดับอาการปวดคอมีค่ามากกว่าท่าทางวางราบ
บนโต๊ะอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (ตารางที่ 2) โดยอาการ
ปวดคอในนักเรียนช้ันประถมศึกษา คือ ท่าวางไว้ท่ีตัก vs 
ท่าถือไว้ระดับอก p-value = 0.001, ท่าถือไว้ระดับอก vs 
ท่าวางราบบนโต๊ะ p-value = 0.030 อาการปวดคอใน
นกัเรยีนชัน้มัธยมศกึษา คอื ท่าวางไว้ทีต่กั vs ท่าถอืไว้ระดบั
อก p-value = 0.001, ท่าวางไว้ทีต่กั vs ท่าวางราบบนโต๊ะ 
p-value = 0.001, ท่าถอืไว้ระดบัอก vs ท่าวางราบบนโต๊ะ 

p-value = 0.029 อาการปวดคอในคนท�ำงานส�ำนักงาน 
คือ ท่าวางไว้ที่ตัก vs ท่าถือไว้ระดับอก p-value = 0.001, 
ท่าวางไว้ทีต่กั vs ท่าวางราบบนโต๊ะ p-value = 0.001, ท่า
ถือไว้ระดับอก vs ท่าวางราบบนโต๊ะ p-value = 0.001 
อาการปวดไหล่ในคนท�ำงานส�ำนักงาน คือ ท่าวางไว้ที่ตัก 
vs ท่าวางราบบนโต๊ะ p-value = 0.016
	 ไม่พบความแตกต่างของค่าเฉลีย่อาการปวดทีบ่รเิวณ
ไหล่ แผ่นหลังส่วนบน และแขน ระหว่าง 3 ท่าทาง ยกเว้น
ท่าถือไว้ระดับอก ซึ่งพบว่ามีค่าเฉลี่ยระดับอาการปวดไหล่
มากกว่าท่าที่ถือไว้ที่ตัก (ในกลุ ่มคนท�ำงานส�ำนักงาน) 
เท่านั้น
	 2.2 เปรียบเทียบระหว่าง 3 กลุ่มอายุ
	 อาการปวดบริเวณคอและไหล่ในกลุ ่มคนท�ำงาน
ส�ำนักงานมีแนวโน้มสูงกว่าอีก 2 กลุ่มอายุ (ตารางที่ 3) ใน
ท่าวางราบบนโต๊ะนัน้ ค่าเฉล่ียของระดับอาการปวดคอของ
กลุ ่มคนท�ำงานส�ำนักงานมีค ่ามากกว่ากลุ ่มนักเรียน
มธัยมศกึษาอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ (p = 0.001) ส่วนท่า
วางที่ตัก ค่าเฉลี่ยของระดับอาการปวดไหล่ของกลุ่มคน

ตารางที่ 1	 เปรียบเทียบระหว่างอาการปวดก่อนและหลังการใช้งานสมาร์ทโฟน 20 นาทีในท่าถือไว้ระดับอก วางราบบนโต๊ะ และที่ตัก ที่
บริเวณคอ ไหล่ แผ่นหลังส่วนบน และแขนในนักเรียนประถม นักเรียนมัธยม และคนทำ�งานสำ�นักงาน

	 Severity of Pain (pain scale 0-10)

Age group	 Position	 Pre-test	 Post-test

		  All regions	 Neck	 Shoulder	 Upper back	 Arm

Elementary school	 on the chest	 0.00±0.00	 2.51±0.50*	 1.28±0.26	 1.14±0.23	 2.24±0.49*
student	 on the table	 0.00±0.00	 2.22±0.44*	 2.31±0.46*	 1.13±0.23*	 1.64±0.33
	 on the lap	 0.00±0.00	 2.26±0.45*	 1.17±0.23	 2.47±0.49*	 1.21±0.24

High school student	 on the chest	 0.00±0.00	 2.15±0.43*	 2.25±0.45*	 2.54±0.51*	 1.31±0.26*	
	 on the table	 0.00±0.00	 1.87±0.37*	 1.48±0.30*	 1.41±0.28*	 1.33±0.27
	 on the lap	 0.00±0.00	 2.48±0.50*	 2.51±0.50*	 2.34±0.47*	 0.88±0.18

Office worker	 on the chest	 0.00±0.00	 2.90±0.58*	 2.75±0.55*	 1.89±0.38*	 1.18±0.24
	 on the table	 0.00±0.00	 2.89±0.58*	 2.38±0.48*	 1.89±0.38	 0.46±0.09
	 on the lap	 0.00±0.00	 2.32±0.46*	 2.68±0.54*	 2.07±0.41*	 0.77±0.15

*Paired T-test, significant difference at 0.05 level

333

Journal of Health Systems Research	 Vol. 12  No. 2  April-June 2018



334

ท�ำงานส�ำนกังานมค่ีามากกว่ากลุม่นกัเรยีนประถมศกึษา (p 
= 0.005) แต่ท่าถือไว้ระดับอก ไม่พบความแตกต่างของค่า
เฉลี่ยของระดับอาการปวดคอระหว่าง 3 กลุ่มอายุ 
	 ที่ส�ำคัญในทางคลินิก การใช้สมาร์ทโฟนท�ำให้เกิด
อาการปวดบริเวณคออย่างมีนัยส�ำคัญทางคลินิกในทั้ง 3 

กลุ่มอายุ(24) คือ มีค่าระดับอาการปวดขนาดมากกว่า 2 
คะแนน เต็ม 10 คะแนน และอาการปวดไหล่ในกลุ ่ม
นักเรียนมัธยมศึกษาและกลุ่มท�ำงานส�ำนักงานก็มีอาการ
ปวดอย่างมีนัยส�ำคัญทางคลินิกเช่นกัน (ตารางที่ 3)

ตารางที่ 2	 ความรุนแรงของอาการปวดที่คอ ไหล่ แผ่นหลังส่วนบน และแขนส่วนบน ขณะใช้งานสมาร์ทโฟน ในท่าถือไว้ระดับอก วางราบ
บนโต๊ะ และที่ตัก (ในนักเรียนประถม นักเรียนมัธยม และคนทำ�งานสำ�นักงาน)

	 Severity of Pain (pain scale 0-10) (Mean±SD)
Age group	 Position
		  Neck	 Shoulder	 Upper back	 Arm

Elementary school student	 on the chest	 2.51±0.50	 1.28±0.26	 1.14±0.23	 2.24±0.49
	 on the table	 2.22±0.44	 2.31±0.46	 1.13±0.23	 1.64±0.33
	 on the lap	 2.26±0.45	 1.17±0.23	 2.47±0.49	 1.21±0.24

High school student	 on the chest	 2.15±0.43	 2.25±0.45	 2.54±0.51	 1.31±0.26
	 on the table	 1.87±0.37 	 1.48±0.30	 1.41±0.28	 1.33±0.27
	 on the lap	 2.48±0.50	 2.51±0.50	 2.34±0.47	 0.88±0.18

Office worker	 on the chest	 2.90±0.58	 2.75±0.55	 1.89±0.38	 1.18±0.24
	 on the table	 2.89±0.58	 2.38±0.48	 1.89±0.38	 0.46±0.09
	 on the lap	 2.32±0.46 	 2.68±0.54	 2.07±0.41	 0.77±0.15

*See significant p-value of each pair by one-way repeated measures ANOVA in text

ตารางที่ 3	 ความรุนแรงของอาการปวดที่คอ ไหล่ แผ่นหลังส่วนบน และแขนส่วนบน ขณะใช้งานสมาร์ทโฟน ในนักเรียนประถม นักเรียน
มัธยม และคนทำ�งานสำ�นักงาน (ในท่าถือไว้ระดับอก วางราบบนโต๊ะ และที่ตัก)

	 Severity of pain (Mean±SD)
Positions	 Age group
		  Neck	 Shoulder	 Upper back	 Arm

On the chest	 Elementary school student 	 2.51±0.50	 1.28±0.26	 1.14±0.23	 2.24±0.49	
	 High school student 	 2.15±0.43	 2.25±0.45	 2.54±0.51	 1.31±0.26	
	 Office worker 	 2.90±0.58	 2.75±0.55	 1.89±0.38	 1.18±0.24

On the table	 Elementary school student 	 2.22±0.44	 2.31±0.46	 1.13±0.23	 1.64±0.33	
	 High school student 	 1.87±0.37	 1.48±0.30	 1.41±0.28	 1.33±0.27	
	 Office worker 	 2.89±0.58	 2.38±0.48	 1.89±0.38	 0.46±0.09

On the lap	 Elementary school student 	 2.26±0.45	 1.17±0.23	 2.47±0.49	 1.21±0.24	
	 High school student 	 2.48±0.50	 2.51±0.50	 2.34±0.47	 0.88±0.18	
	 Office worker 	 2.32±0.46	 2.68±0.54	 2.07±0.41	 0.77±0.15

*See significant p-value of each pair by one-way repeated measures ANOVA in text; pain score>2 is clinically significant
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ตารางที่ 4	 ระดับความรุนแรงของอาการปวด 4 ระดับ และ จำ�นวนผู้ที่มีอาการปวด บริเวณคอ ไหล่ แผ่นหลังส่วนบน และแขนส่วนบน 
(N=75 คน คือ 25 คน/กลุ่มอายุ) ในนักเรียนประถม นักเรียนมัธยม และคนทำ�งานสำ�นักงาน

			   Position

			   On the chest level	 On the table	 On the lap
	 	 	 Number of	 Number of	 Number of
		  	 participant (%)	 participant (%)	 participant (%)

Elementary school	 No pain	 7(28)	 14(56)	 4(16)
student/	 Mild	 12(48)	 9(36)	 10(40)
Neck	 Moderate	 4(16)	 1(4)	 11(44)
	 Severe	 2(8)	 1(4)	 0(0)	

Elementary school	 No pain	 21(84)	 18(72)	 21(84)
student/	 Mild	 3(12)	 4(16)	 4(16)
Shoulder	 Moderate	 1(4)	 2(8)	 0(0)
	 Severe	 0(0)	 1(4)	 0(0)

Elementary school	 No pain	 23(92)	 17(68)	 18(72)
student/	 Mild	 1(4)	 8(32)	 4(16)
Upper back	 Moderate	 1(4)	 0(0)	 2(8)
	 Severe	 0(0)	 0(0)	 1(4)

Elementary school	 No pain	 19(76)	 23(92)	 21(84)
student/	 Mild	 3(12)	 1(4)	 3(12)
Arm	 Moderate	 3(12)	 0(0)	 1(4)
	 Severe	 0(0)	 1(4)	 0(0)

High school student/	 No pain	 7(28)	 12(48)	 3(12)
Neck 	 Mild	 14(56)	 12(48)	 9(36)
	 Moderate	 3(12)	 1(4)	 11(44)
	 Severe	 1(4)	 0(0)	 2(8)

High school student/	 No pain	 16(64)	 18(72)	 16(64)
Shoulder 	 Mild	 7(28)	 6(24)	 6(24)
	 Moderate	 1(4)	 1(4)	 2(8)
	 Severe	 1(4)	 0(0)	 1(4)

High school student/	 No pain	 17(68)	 19(76)	 17(68)
Upper back	 Mild	 5(20)	 5(20)	 7(28)
	 Moderate	 2(8)	 1(4)	 0(0)
	 Severe	 1(4)	 0(0)	 1(4)

High school student/	 No pain	 18(72)	 22(88)	 23(92)
Arm	 Mild	 7(28)	 2(8)	 2(8)
	 Moderate	 0(0)	 1(4)	 0(0)
	 Severe	 0(0)	 0(0)	 0(0)

Age
group/Pain

region

Severity
of

pain*
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Office worker/	 No pain	 9(36)	 6(24)	 1(4)
Neck	 Mild	 9(36)	 8(32)	 9(36)
	 Moderate	 3(12)	 8(32)	 9(36)
	 Severe	 4(16)	 3(12)	 6(24)

Office worker/	 No pain	 16(64)	 16(64)	 10(40)
Shoulder 	 Mild	 6(24)	 6(24)	 8(32)
	 Moderate	 0(0)	 2(8)	 6(24)
	 Severe	 3(12)	 1(4)	 1(4)

Office worker/	 No pain	 19(76)	 20(80)	 18(72)
Upper back	 Mild	 3(12)	 4(16)	 6(24)
	 Moderate	 3(12)	 0(0)	 0(0)
	 Severe	 0(0)	 1(4)	 1(4)

Office worker/	 No pain	 21(84)	 23(92)	 23(92)
Arm	 Mild	 3(12)	 2(8)	 2(8)
	 Moderate	 1(4)	 0(0)	 0(0)
	 Severe	 0(0)	 0(0)	 0(0)

*Severity of pain (No pain = 0 – 0.04 / Mild = 0.05 – 4.4 / Moderate = 4.5 –7.4 / Severe = 7.5 – 10.0)

ตารางที่ 4	 (ต่อ)

				    Position

			   On the chest level	 On the table	 On the lap
	 	 	 Number of	 Number of	 Number of
		  	 participant (%)	 participant (%)	 participant (%)

	 2.3 ระดับความรุนแรงของอาการปวด 4 ระดับ
	 เมือ่น�ำผลความรนุแรงของอาการปวดวดัโดย VAS มา
แบ่งระดับความรุนแรงเป็น 4 ระดับคือ ไม่ปวด (no pain), 
ปวดเล็กน้อย (mild pain), ปวดปานกลาง (moderate 
pain), และ ปวดรนุแรง (severe pain)(22) ผลการศกึษาพบ
ว่า จากการใช้งานสมาร์ทโฟนจ�ำนวน 225 ครัง้ (3 กลุม่อายุ 
x 25 คนต่อกลุ่ม x 3 ท่าทาง) ท�ำให้เกิดอาการปวดคอมาก
ที่สุดจ�ำนวน 164 ครั้ง (นักเรียนชั้นประถมศึกษา นักเรียน
มัธยมศึกษา คนท�ำงานส�ำนักงาน ปวดคอจ�ำนวน 51 ครั้ง 
54 ครั้ง 59 ครั้ง ตามล�ำดับ) รองลงมาคือปวดไหล่จ�ำนวน 
73 ครั้ง (นักเรียนชั้นประถมศึกษา นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 
คนท�ำงานส�ำนักงาน ปวดไหล่จ�ำนวน 15 ครั้ง 26 ครั้ง 33 
ครัง้ ตามล�ำดบั) รองลงมาคอื ปวดแผ่นหลงัส่วนบนจ�ำนวน 

57 ครั้ง (นักเรียนชั้นประถมศึกษา นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 
คนท�ำงานส�ำนกังาน ปวดแผ่นหลงัส่วนบน จ�ำนวน 17 ครัง้ 
22 ครั้ง 18 ครั้ง ตามล�ำดับ) และรองลงมาคือ ปวดแขน
จ�ำนวน 35 คร้ัง (นักเรียนชั้นประถมศึกษา นักเรียนชั้น
มัธยมศึกษา คนท�ำงานส�ำนักงาน ปวดแขนจ�ำนวน 14 ครั้ง 
13 ครั้ง 8 ครั้ง ตามล�ำดับ)
	 นอกจากนี้ ยังพบว่า มีผู้ที่มีอาการปวดระดับรุนแรง 
(severe pain) ที่คอ ไหล่ แผ่นหลังส่วนบน และแขนส่วน
บนในการใช้งานสมาร์ทโฟนในทัง้ 3 ท่าทาง (ตาราง 4) โดย
เฉพาะบรเิวณคอจะพบอาการปวดระดบัรนุแรงอย่างชัดเจน
ในทุกกลุ่มอายุเมื่อใช้งานสมาร์ทโฟน 20 นาที (ตารางที่ 4)
	 2.4 เปรียบเทียบอาการปวดระหว่าง 3 ท่าทาง 
(ร้อยละของคนที่ปวดบริเวณใดบริเวณหนึ่ง จ�ำนวน

Age
group/Pain

region

Severity
of

pain*
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ต�ำแหน่งที่ปวด ระดับความรุนแรงของอาการปวดสูงสุด 
และอาการปวดโดยรวม)
	 จากการใช้งานสมาร์ทโฟน 20 นาที ผลการศึกษาพบ
ว่า ท่าถือไว้ที่ตักท�ำให้มีผู้ที่ปวดบริเวณใดบริเวณหนึ่งมาก
ทีส่ดุใน 3 กลุม่อายุ (จ�ำนวนร้อยละคนท่ีมอีาการปวด = 96, 
100, และ 100 ของทั้งหมดในกลุ่มนักเรียนประถม มัธยม 
และคนท�ำงานส�ำนกังาน ตามล�ำดบั) (ตารางที ่5) นอกจาก
น้ียังพบอีกว่าท่าถือไว้ท่ีตักท�ำให้ระดับความรุนแรงของ
อาการปวดสูงสุด (intensity of region marked - 
พิจารณาเฉพาะบริเวณท่ีปวดมากท่ีสุด) มีค่ามากที่สุดเม่ือ
เปรียบเทียบกับอีก 2 ท่าทาง (ระดับอาการปวด = 4.74, 
5.52, และ 5.53 ในกลุ่มนักเรียนประถม มัธยม และคน
ท�ำงานส�ำนักงาน ตามล�ำดับ) 
	 นอกจากนี้ท่าใช้งานที่ตักท�ำให้ระดับความเจ็บปวด
โดยรวมทุกต�ำแหน่ง (overall intensity) มากที่สุดเมื่อ
เปรียบเทียบกับอีก 2 ท่าทาง (ระดับอาการปวดโดยรวม = 
4.20, 4.49, และ 4.69 ในกลุ่มนักเรียนประถม มัธยม และ
คนท�ำงานส�ำนักงาน ตามล�ำดับ) (ตารางที่ 5)

วิจารณ์

	 การศกึษาคร้ังนีพ้บว่า เมือ่ใช้งานสมาร์ทโฟน 20 นาที 
ในท่าถอืไว้ทีต่กั ถอืไว้ระดบัอก (โดยให้มอืวางข้างล�ำตวัและ
ถือสมาร์ทโฟนอยู่ใกล้หน้าอก) และวางราบบนโต๊ะ ท�ำให้
เกิดอาการปวดเกิดข้ึนชัดเจน 3 บริเวณคือ คอ ไหล่ และ
แผ่นหลังส่วนบนอย่างมนียัส�ำคญัทางสถิตในท้ัง 3 กลุม่อายุ 
(กลุ ่มนักเรียนประถม นักเรียนมัธยม และคนท�ำงาน
ส�ำนักงาน) (ตารางท่ี1) และยังพบอีกว่าประมาณร้อยละ 
84-100 ของผู้ใช้งานมีอาการปวดเกิดขึ้นบริเวณใดบริเวณ
หนึ่งของร่างกายภายหลังใช้งานสมาร์ทโฟนแล้ว 20 นาที 
(ตารางที่ 4) โดยเมื่อค�ำนวณบริเวณ (region) ที่มีอาการ
ปวดในทั้งหมด 4 บริเวณที่ท�ำการศึกษาในครั้งนี้ (คอ ไหล่ 
แผ่นหลังส่วนบน และแขน) พบว่าการใช้งานสมาร์ทโฟน
ท�ำให้มีบริเวณที่ปวด (number of region) เกิดขึ้นเฉลี่ย
ประมาณ 1.38-1.92 บริเวณ (ตารางที่ 4)
	 ซึง่สอดคล้องกบัการศกึษาทีผ่่านมาทีพ่บว่า การใช้งาน
สมาร์ทโฟน 20 นาทที�ำให้ระดับอาการปวดบริเวณคอ ไหล่ 
และแผ่นหลังส่วนบนเพิ่มข้ึนอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติเมื่อ

ตารางที่ 5	 ร้อยละผู้ที่มีอาการปวดบริเวณใดบริเวณหนึ่ง (any pain), จำ�นวนตำ�แหน่งที่ปวด (number of region), ระดับความรุนแรงของ
อาการปวดสูงสุด (intensity of pain of region marked - พิจารณาเฉพาะบริเวณที่ปวดมากที่สุด) และระดับความเจ็บปวดโดย
รวมทุกตำ�แหน่ง (overall intensity of pain) (จำ�นวน 25 คนต่อกลุ่มอายุ)

		  Any pain	 Number of	 Intensity of pain	 Overall intensity
Age group	 Positions	 Number of	 region	 of region marked	 of pain
		  participant (%)	 Mean±SD	 Mean±SD	 Mean±SD

Elementary school student	 Chest level	 20 (80)	 1.60±0.50	 4.39±1.98	 3.73±2.07
	 On the table	 21 (84)	 1.38±0.59	 3.42±2.75	 2.87±2.35
	 On the lap	 24 (96)	 1.50±0.59	 4.74±1.69	 4.20±1.81

High school student	 Chest level	 23 (92)	 1.87±0.76	 4.19±2.35	 3.75±1.88
	 On the table	 17 (68)	 1.71±0.69	 2.19±1.95	 3.00±1.46
	 On the lap	 25 (100)	 1.72±0.79	 5.52±2.16	 4.49±2.29

Office worker	 Chest level	 21 (84)	 1.67±0.73	 4.74±2.49	 4.34±2.39
	 On the table	 21 (84)	 1.67±0.73	 4.88±2.15	 4.35±2.37
	 On the lap	 25 (100)	 1.92±0.76	 5.53±1.97	 4.69±2.23
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เปรียบเทยีบกับก่อนใช้งาน(23) อกีท้ังสอดคล้องกบัการศึกษา
ของ Wederich และคณะในปี 2013 ที่พบว่า เมื่อใช้งาน
สมาร์ทโฟน จะท�ำให้มีอาการปวดเกิดขึ้นที่บริเวณคอ และ
ไหล่(25) และการศกึษาทีผ่่านมาพบว่า การใช้งานสมาร์ทโฟน
ท�ำให้เกิดอาการปวดบริเวณคอ ไหล่ และแผ่นหลังส่วน 
บน (9,10,25,26) อีกทั้งการศึกษาผลของการใช้โทรศัพท์มือถือ 
(cell phone) ก็ส่งผลเช่นเดียวกัน คือ พบว่าการใช้
โทรศัพท์มือถือจะท�ำให้มีอาการปวดเกิดขึ้นบริเวณใด
บริเวณหนึ่งของร่างกาย โดยพบประมาณร้อยละ 84 ของ
ผู้ใช้งาน(27) ทั้งนี้สามารถอธิบายได้ว่า เมื่อผู้ใช้งานสมาร์ท
โฟนอยูใ่นท่าเดมินานๆ (sustained posture) จะท�ำให้เกดิ
อาการปวดกล้ามเนื้อเกิดขึ้น เน่ืองจากกล้ามเนื้อที่ท�ำงาน
อยู่ในท่าคงค้าง (sustained muscular contraction)(20) 

ท�ำให้ sarcoplasmic reticulum ฉีกขาดท�ำให้เกิดกลไก
ต่อไป คือท�ำให้มีการรั่วของแคลเซียมไปรวมเป็น ATP ส่ง
ผลให้เกิดใยกล้ามเนื้อหดเกร็ง เมื่อหดตัวต่อเนื่องกันเป็น
ระยะเวลานานๆ ต่อเนื่องกัน การไหลเวียนเลือดและ
ออกซิเจนมาเลี้ยงบริเวณกล้ามเนื้อจะลดลง ร่วมกับมีการ
หลั่งสารเคมีต่างๆ จากการบาดเจ็บของเนื้อเยื่อ ส่งผลกระ
ตุ้นให้เกิดความรู้สึกเจ็บปวด(28)

	 การศึกษาคร้ังนี ้ได้ท�ำการวดัอาการปวดภายหลงัการ
ใช้งานสมาร์ทโฟนทันที ท�ำให้ได้หลักฐานเชิงประจักษ์ของ
ข้อมลูอาการปวดทีเ่กดิข้ึนจรงิ โดยผลการศกึษาได้ยนืยนัว่า
ผลของการใช้สมาร์ทโฟนท�ำให้เกิดอาการปวดคอ ไหล่ 
อย่างมีนัยส�ำคัญทางคลินิก ทั้งกลุ่มนักเรียนประถม มัธยม 
และคนท�ำงานส�ำนักงาน ไม่ว่าจะใช้ในท่าวางไว้บนตัก วาง
ราบบนโต๊ะ และถือไว้ระดับอก เมื่อเปรียบเทียบกับการ
ศึกษาที่ผ่านมาซึ่งใช้แบบสอบถาม เป็นการสอบถามจาก
ประสบการณ์เมื่อใช้งานสมาร์ทโฟนมาเป็นเดือน โดยไม่ได้
วัดระดับอาการปวดทันที (9,10,25,26)

	 ปวดคอเป็นปัญหาท่ีพบจากการใช้งานสมาร์ทโฟน 
โดยการศกึษาครัง้นีพ้บว่า ค่าเฉลีย่ระดบัอาการปวดคอเพ่ิม
ขึน้อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถติหิลงัการใช้งาน 20 นาที (ตาราง
ที่ 1) อีกทั้งเมื่อนับจ�ำนวนผู้ที่มีอาการปวดคอ ก็พบว่ามีผู้ที่

ปวดคอเกิดขึ้นมากที่สุด 164 คร้ังในจ�ำนวนทั้งหมด 225 
ครั้ง (นับรวม 3 กลุ่มอายุ x 25 คนต่อกลุ่มอายุ x 3 ท่าทาง) 
รองลงมาคือปวดไหล่ 74 คร้ังและปวดแผ่นหลังส่วนบน  
57 ครั้ง (ตารางที่ 3) ซึ่งผลการศึกษานี้สอดคล้องกับการ
ศึกษาของภัทริยาและคณะ ปี 2013 การศึกษาในคนไทย
กลุ่มที่เป็นนิสิตนักศึกษามหาวิทยาลัย ซ่ึงก็พบว่าการใช ้
สมาร์ทโฟนท�ำให้เกิดอาการปวดคอมากท่ีสุด(23) อีกทั้งการ
ศกึษาในคนไทยของ Namwongsa และคณะ ปี 2016 เม่ือ
ถามถึงประสบการณ์อาการปวด self-report จากการใช้
งานสมาร์ทโฟนก็พบว่าปวดคอมากทีสุ่ด (ร้อยละ 32.5) รอง
ลงมาคือ ไหล่ (ร้อยละ 27.0) แผ่นหลังส่วนบน (ร้อยละ 
20.7) และข้อมือและมือ (ร้อยละ 19.8) ตามล�ำดับ(10) 
สอดคล้องกับการศึกษาของ Wederich และคณะในปี 
2013 ที่พบว่าเมื่อใช้งานสมาร์ทโฟน จะท�ำให้มีอาการปวด
เกิดขึ้นที่บริเวณคอและไหล่(25) นอกจากนี้ยังมีการส�ำรวจ
โดยใช้แบบสอบถามเกี่ยวกับประสบการณ์ของอาการปวด
ที่ เคยเกิดขึ้นจากใช้งานสมาร์ทโฟนในนิสิตนักศึกษา
มหาวิทยาลัย จ�ำนวน 105 คน อายุระหว่าง 18-56 ปี พบ
ว่าผู้ใช้งานเคยมีประสบการณ์ของอาการปวดที่บริเวณคอ 
ไหล่ และข้อมือ ตามล�ำดับ(25) และสอดคล้องกับการศึกษา
ที่ผ่านมาของประเทศเกาหลีและในฮ่องกงที่พบว่าการใช้
งานสมาร์ทโฟนท�ำให้เกิดอาการปวดคอมากที่สุด(9,26) ทั้งนี้ 
นอกจากสมาร์ทโฟนแล้ว การใช้โทรศัพท์มือถือ (cell 
phone) ก็ยังท�ำให้เกิดอาการปวดคอได้ รวมถึงการใช้ 
Tablet ในท่าวางบนโต๊ะ ถอืไว้ต�ำ่กว่าระดับไหล่(29) หรอืถอื
ไว้ที่ระดับเอว หรือวางไว้บนตักก็ท�ำให้ปวดคอได้(30) ทั้งนี้ 
เมื่อผู้ใช้งานอยู่ในท่าก้มคอ ท�ำให้กระดูกสันหลังส่วนคอมี
องศาการเคลือ่นไหวในท่าก้มต่อเนือ่งกนัเป็นระยะเวลานาน 
ส่งผลให้เกิดการบาดเจ็บของโครงสร้างร่างกายในระบบ
กระดูกและกล้ามเนื้อ(31) โดยเมื่อก้มศีรษะมากขึ้นจะท�ำให้
มแีรงกระท�ำต่อข้อต่อกระดกูสนัหลังส่วนคอมากขึน้ คือ เม่ือ
อยู่ในท่าศีรษะตั้งตรงก้มศีรษะ 30 องศา และ 60 องศา จะ
ท�ำให้มีแรงกระท�ำเพิ่มจาก 10 ปอนด์ เป็น 40 ปอนด์ และ 
60 ปอนด์ ตามล�ำดับ(32) อีกทั้งการอยู่ในท่าก้มคอ มีการ
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ศกึษาทีพ่บว่าท�ำให้คลืน่ไฟฟ้ากล้ามเนือ้มกีารท�ำงานเพิม่ขึน้
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติอีกด้วย(23) 

	 นอกจากอาการปวดทีเ่กดิขึน้ชดัเจนทีบ่รเิวณคอ ไหล่ 
และแผ่นหลังส่วนบนแล้ว ปัญหาปวดแขนก็พบได้ในผู้ใช้
งานสมาร์ทโฟนด้วย โดยการศึกษาครั้งนี้พบว่าในท่าถือไว้
ระดับอก (ในกลุ่มนักเรียนประถมและมัธยม) ก็ท�ำให้เกิด
ปัญหาปวดบริเวณแขน สอดคล้องกันกับการศึกษาที่ผ่าน
มา(23) ว่าการใช้งานสมาร์ทโฟนท�ำให้ปวดแขนได้ด้วย (โดย
ในการศกึษาครัง้นัน้ได้สอบถามอาการปวดแขนข้างขวา) ซ่ึง
สอดคล้องกับการศกึษาของการใช้งานอปุกรณ์โทรศพัท์มอื
ถอืในประเทศอนิเดยี ทีพ่บว่ามอีาการปวดเกดิขึน้ทีบ่ริเวณ
แขนข้างขวามากทีส่ดุ (ร้อยละ 85.19) เมือ่เปรยีบเทยีบกบั
การปวดแขนข้างซ้ายและการปวดแขนทั้งสองข้าง(11) และ
การศกึษาในปี 2014 ทีพ่บว่าใช้งานโทรศพัท์มอืถอืมอีาการ
ปวดแขนข้างขวามากที่สุด (ร้อยละ 61.42 )(12) 
	 ท่าทางการใช้งานสมาร์ทโฟนต่ออาการปวดที่เกิดขึ้น 
การศกึษาคร้ังนีพ้บว่าในท่าทางการใช้งานมือถือไว้ระดบัอก 
ในกลุม่นกัเรยีนประถมและวยักลางคน และวางไว้บนตักใน
กลุ่มนักเรียนมัธยม ท�ำให้เกิดอาการปวดมากขึ้นอย่าง
ชัดเจนเมื่อเปรียบเทียบกับท่าวางราบบนโต๊ะ (ตารางที่ 2) 
อกีทัง้ยงัพบว่าท่ามือถอืไว้ทีต่กัท�ำให้เกดิระดบัความรนุแรง
ของอาการปวดสูงสุด (intensity of region marked – 
ค�ำนวณระดับอาการปวดเฉพาะบริเวณที่ปวดมากท่ีสุด) มี
ค่ามากท่ีสุดด้วย (ตารางท่ี 4) และท่าวางราบบนตักท�ำให้
ระดับความเจ็บปวดโดยรวมทุกต�ำแหน่ง (overall inten-
sity) มค่ีามากทีส่ดุเมือ่เปรยีบเทยีบกบัท่าอืน่ๆ ด้วย (ตาราง
ที่ 4) ดังนั้น ผลการศึกษานี้จึงสอดคล้องกับการศึกษาของ
ภัทริยาและคณะในปี 2013(23) และการใช้งาน Tablet ทั้ง
ในเดก็ก็พบว่าการใช้งานท่าวางบนตกัท�ำให้เกิดอาการปวด
บริเวณคอมากกว่าท่าทางการใช้งานอ่ืนๆ(24) ทัง้นีอ้าจจะเกดิ
เนือ่งจากในท่าน้ีน้ัน ท�ำให้ผูใ้ช้งานต้องก้มศรีษะลงอย่างมาก
เพื่อมองวัตถุ (สมาร์ทโฟน) ท่าวางสมาร์ทโฟนระดับอกก็
เช่นกัน แต่ท่าวางสมาร์ทโฟนที่ตักซ่ึงหน้าจออยู่ห่างจาก
ดวงตาของผูใ้ช้งานมากกว่า ท�ำให้ต้องก้มมากกว่า ซึง่ 2 ท่า

นี้ท�ำให้เกิด forward bending moment ของคอมากขึ้น 
ซึ่งการศึกษาของภัทริยาและคณะในปี 2016 ก็พบว่าใน
ท่าทางนีท้�ำให้คลืน่ไฟฟ้ากล้ามเนือ้คอเพิม่ขึน้ และในท่าก้ม
คอมากก็ท�ำให้มีแรงกดมากต่อข้อต่อกระดูกคอ(23) จึงอาจ
จะเป็นสาเหตุที่ท�ำให้เกิดปัญหาปวดคอมากขึ้นได้
	 ประเด็นที่น่าสังเกตในผลการศึกษาครั้งนี้คือ กลุ่มคน
ท�ำงานส�ำนักงานมีอาการปวดคอ ไหล่ หลังส่วนบนเพิ่มขึ้น
อย่างมีนัยส�ำคัญทางคลินิก อีกทั้งท�ำให้เกิดอาการปวดคอ
มากกว่ากลุ่มมัธยม และปวดไหล่มากกว่านักเรียนประถม 
ทั้งนี้อาจจะเกิดเนื่องจากเมื่ออายุมากขึ้น จะมีปัจจัยเสี่ยง
การเกิดปัญหาของระบบกระดูกและกล้ามนื้อจากการ
ท�ำงาน เนือ่งจากมีการท�ำงานในท่าเดมิเป็นเวลานานๆ หรอื
ท�ำงานในท่าทีไ่ม่ด ี(poor posture) ปัจจยัของการยศาสตร์ 
การจัดวางอุปกรณ์ในสถานท่ีท�ำงานไม่เหมาะสม รวมท้ัง
ปัจจัยทางด้านจิตใจ(15-17) ท�ำให้มีผลท�ำให้กล้ามเนื้อคอ
ท�ำงานมากกว่าปกติ มีแรงกดต่อหมอนรองกระดูกคอ ข้อ
ต่อ เอ็นของกระดูกสันหลังส่วนคอมากกว่าปกติ ท�ำให้มี
ปัจจัยเสี่ยงในการเกิดการอักเสบในโครงสร้างของระบบ
กระดูกและกล้ามเนือ้ได้ง่ายกว่าเด็กๆ(18) นอกจากนีก้ลุม่คน
ท�ำงานส�ำนกังานยังมปัีจจยัทีม่กีารเสือ่มของกล้ามเนือ้ เอน็
กล้ามเนื้อ เอ็นข้อต่อ ข้อต่อ และเนื้อเยื่อ ซ่ึงจะท�ำให้เกิด
การบาดเจบ็ของคอและไหล่ได้ง่ายกว่าวยัเดก็ อกีทัง้จ�ำนวน
ปีในการท�ำงานท�ำให้มีปัจจัยเส่ียงต่อการบาดเจ็บของ
กระดูกและกล้ามเนื้อได้มากขึ้นไปอีก ซึ่งจะเห็นได้ชัดใน
กลุม่ทีท่�ำงานมานาน เกดิการท�ำงานหนกัสะสม (accumu-
lated workload) ของระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ ท�ำให้
เพ่ิมปัจจัยเสีย่งต่อการบาดเจ็บได้(19) โดยเมือ่กลุ่มคนท�ำงาน
ส�ำนักงานใช้สมาร์ทโฟนด้วยท่าทางเดียวกันและเวลา
เดยีวกันกบักลุม่นกัเรยีนมธัยม และ ประถมศกึษา จงึท�ำให้
เกิดอาการปวดคอ ไหล่ หลังส่วนบน อย่างชัดเจน
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ท้ัง 3 ท่าทางเป็นเวลา 20 นาที ความรุนแรงของอาการปวด
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คอ ไหล่ และแผ่นหลังส่วนบนเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทาง
สถติิเม่ือเปรียบเทยีบกบัก่อนใช้งานในทกุกลุม่อาย ุกลุม่คน
ท�ำงานส�ำนักงานมีระดับความรุนแรงของอาการปวดคอ
และไหล่สูงกว่าอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติเมื่อเปรียบเทียบ
กบักลุม่นกัเรยีนมธัยมและประถม ตามล�ำดบั โดยท�ำให้เกิด
อาการปวดคอมากที่สุด รองลงมาคือ ปวดไหล่ แผ่นหลัง
ส่วนบนและแขน ตามล�ำดบั ค่าเฉลีย่ของระดับความรนุแรง
ของอาการปวดคอมากท่ีสดุในท่าถอืไว้ระดบัอกในนกัเรยีน
ประถมและคนท�ำงานส�ำนกังาน แต่ค่าเฉลีย่ของระดบัความ
รุนแรงของอาการปวดคอมากที่สุดพบในท่าถือไว้ที่ตักใน
กลุ่มนักเรียนมัธยม นอกจากนี้ยังพบว่าท่าถือไว้ที่ตักท�ำให้
มีผูร้ายงานอาการปวดเกดิขึน้บรเิวณใดบริเวณหนึง่สูงทีส่ดุ 
(ร้อยละ 96-100) และท่าทางนี้ท�ำให้ต�ำแหน่งที่ปวดมี
อาการปวดระดับรุนแรง (intensity of region marked) 
สูงสุด อีกทั้งท�ำให้ระดับความรุนแรงของอาการปวดสูงสุด
และอาการปวดโดยรวมสูงที่สุด คณะผู้วิจัยแนะน�ำว่าเพื่อ
ป้องกันปัจจัยเสี่ยงที่ท�ำให้เกิดอาการปวดกล้ามเนื้อบริเวณ
คอ ไหล่ และแผ่นหลังส่วนบน ควรหลีกเล่ียงการใช้งาน 
สมาร์ทโฟนในท่าวางที่ตัก และท่าถือไว้ระดับอก (แนบชิด
กับอกมาก) เพราะจะท�ำให้ผู้ใช้งานอยู่ในท่าก้มศีรษะมาก
เกินไป ซึ่งเป็นสาเหตุให้ปวดคอ ไหล่ และหลังส่วนบนได้ 
โดยเฉพาะในกลุ่มคนท�ำงานส�ำนักงาน 

กิตติกรรมประกาศ
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อ�ำนวยการและอาจารย์โรงเรียนวัดเขียนเขต จังหวัด
ปทุมธาน ีที่อนุเคราะห์สถานท่ีและอ�ำนวยความสะดวกใน
การเก็บข้อมูลการวิจัย
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