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บทคัดยอ 

การฝกเดินโดยใชไมคํ้ายันรักแรพบไดบอยในผูปวยท่ีไดรับบาดเจ็บรยางคสวนลางเพ่ือลดการลง

น้ําหนักของขาขางท่ีมีพยาธิสภาพ การฝกเดินโดยใชไม คํ้ายันรักแรแบบมาตรฐานทําใหเกิดความไม

สะดวกสบายในการใชงาน รวมถึงการปรับระดับความสูง การออกแบบไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกตจึงเปนอีก

ทางเลือกหนึ่งเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการเดินได ดังนั้น วัตถุประสงคของการศึกษาในครั้งนี้เพ่ือประดิษฐ

นวัตกรรมไมคํ้ายันแบบประยุกตท่ีมีลักษณะพิเศษคือ ปรับระดับความสูงของไมคํ้ายันไดงาย มีความสะดวก 

ม่ันคง ปลอดภัย และสามารถรับแรงจากน้ําหนักตัวของผูใชงาน ไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกตผลิตออกมา 4 

แบบ ไดแก วัสดุท่ีเปนเหล็ก สแตนเลส และยึดโครงเดิมของไมคํ้ายันรักแรท่ีผลิตจากอลูมิเนียม 2 แบบ โดย

เพ่ิมอุปกรณเปนเบรคจักรยาน และ hand piece เชื่อมลงไปในไมคํ้ายันเดิม ผลจากการศึกษาครั้งนี้พบวา ไม

คํ้ายันรักแรแบบประยุกตท่ียึดโครงเดิมจากอลูมิเนียม โดยเพ่ิมเบรคจักรยาน และ hand piece มีการใชงานท่ี

ดีท่ีสุด โดยพบวารูปแบบไมคํ้ายันนี้ มีคุณสมบัติคือ ปรับระดับความสูงไดงาย ลดแรงท่ีกระทําใตรักแร และ

รองรับน้ําหนักตัวไดดี ซ่ึงไมคํ้ายันประยุกตท่ีประดิษฐข้ึนมานี้อาจจะเปนทางเลือกหนึ่งสําหรับผูปวยท่ีมีความ

ตองการใชไมคํ้ายัน แตอยางไรก็ตามในอนาคตยังตองมีการนําไมคํ้ายันนี้ไปทดลองใชในคนปกติและผูปวย

ตอไป 
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Abstract 

Ambulatory training with standard axillary crutches is often prescribed to reduce 

weight bearing after lower limb injuries. Normally, the standard axillary crutches or 

discomfort to all users and inconvenient to the height adjustment. A modified axillary crutch 

was designed for improvement of assistive device gait efficiency. Therefore, this study aims 

to invent innovative a modified axillary crutches, which the characteristic of easy to the 

height adjustable, comfort, safety, and stability. The Modified axillary crutches were invented 

into fore types, includes metal model, stanless steel model, standard aluminium axillary 

cruches with the original hand piece, and standard aluminium axillary cruches with modified 

hand piece. More specifically both aluminium axillary crutches models were modified by 

using a bicycle brake lever. The result of this study indicated that, a standard 

aluminium axillary crushes with the modified hand piece is the best model. This 

model has an the easiest to the height adjustment, comfort, safety, stability, and convenient 

of weight absorption, especially axillary compression. This study suggested that, 

aluminium axillary crushes with the modified hand piece is alternative for patients who 

having to use crutches. Nevertheless, further study could applied in healthy and patient 

subjects. 
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บทนํา  (Introduction) 

 

เนื้อหาของเรื่องท่ีเคยมีผูทําการวิจัยมากอน 
 

 ปจจุบันพบวาในประเทศไทยมีการรายงานถึงอุบัติการณการไดรับบาดเจ็บบริเวณรยางคลาง  สงผล

ตอภาวะทุพพลภาพ ประสิทธิภาพในการเดินลดลง นํามาซ่ึงคุณภาพชีวิตท่ีไมดี โดยการใชไมคํ้ายันรักแรเปน

อุปกรณท่ีใชการฝกเดินเพ่ือชวยในการเคลื่อนไหว ฟนฟูสภาพรางกาย และเปนอีกทางเลือกหนึ่งท่ีชวยเพ่ิม

คุณภาพชีวิตท่ีดีแกผูปวย จากการศึกษาท่ีผานมาของ Stallard, Sankarankutty and Rose (1978) 

เปรียบเทียบระหวาง ไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐานกับไมคํ้ายันแบบ Canadian พบวาอัตราการเตนของหัวใจ

ของผูปวยท่ีใชไมคํ้ายันแบบ Canadian มีอัตราการเตนของหัวใจต่ํากวาการใชไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐาน

ในขณะลุกข้ึน ซ่ึงอัตราการเตนของหัวใจมีการเพ่ิมข้ึนคิดเปนรอยละ 40 สําหรับการใชไมคํ้ายันรักแรแบบ

มาตรฐาน สวนการใชไมคํ้ายันแบบ Canadian พบวามีอัตราการเตนของหัวใจเพ่ิมข้ึนคิดเปนรอยละ 20 ซ่ึง

แสดงใหเห็นวาไมคํ้ายันแบบ Canadian มีการใชพลังงานนอยกวาไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐาน นอกจากนี้จาก

การศึกษาของ Dounis, Steventon, and Wilson (1980) ไดเปรียบเทียบการใชพลังงานของอาสาสมัครท่ีใช

ไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐานและไมคํ้ายันขอศอก โดยใชเครื่องวัดออกซิเจนแบบพกพาวัด พบวาผลของการใช

ไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐานมีการใชพลังงานออกซิเจนนอยกวาไมคํ้ายันขอศอก และจากการศึกษานํารองของ 

Rohit Rambani , Muhammad and Surinder (2007 ) โดยเปรียบเทียบการใชไมคํ้ายันแบบ Hands Free 

chutch  และไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐาน (standard axillary crutches) ศึกษาในอาสาสมัครจํานวน  6 คน 

ท่ีไดรับบาดเจ็บท่ีเทาและขอเทาโดยอาสาสมัครชวงอายุระหวาง 16-60 ป ไดรับการบาดเจ็บของเทาและขอ

เทาเพียงขางเดียวยังไมสามารถลงน้ําหนักไดใน 4 สัปดาห โดยใชแบบสอบถามในรูปแบบของการ the 

Musculoskeletal Function Assessment Instrument (MFAI) และสํารวจแบบประเมินทางสุขภาพ พบวา 

Hands Free crutch  (HFC) สามารถทํากิจกรรมตางๆ ในชีวิตประจําวันไดงายกวาไมคํ้ายันรักแรแบบ

มาตรฐาน สอดคลองกับการศึกษาของ Goh (1986) โดยการใชไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐานขณะลุกข้ึนยืนโดย

ผาน axillary bar พบวา ตองออกแรงเพ่ิมข้ึนขณะลุกข้ึน และอาจมีผลตอกดทับของบริเวณbrachial plexus 

ทําใหเกิดโรคcrutch palsy หรือมีการอุดตันของเสนเลือดบริเวณรักแร  (axillary artery aneurysms) หรือ

เสนประสาท suprascapular ไดรับบาดเจ็บสงผลใหปวดขอไหล และมีอาการออนแรงตามมา  นอกจากนี้ยัง

เกิดภาวะแทรกซอน ไดแก ขอไหลเสื่อม และการกดทับเสนประสาทบริเวณขอมือ (carpal tunnel 

syndrome ) 

การศึกษาของ Nyland และคณะ(2004) ไดมีการผลิตนวัตกรรมไมคํ้ายัน the Easy Strutter 

Functional Orthosis System™ (ESFOS) โดยดัดแปลง axillary bar ใหมีลักษณะเวา จากผลการศึกษานี้ 

พบวาสามารถลดแรงกดบริเวณรักแรไดในผูปวยท่ีมีการเดินลงน้ําหนักแบบบางสวน  มีจํานวนกาวในการเดิน

และคาการใชพลังงาน (Energy Expenditure Index; EEI) ลดลง 
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จากการศึกษาท่ีผานมาของ John (1997) พบวาการดัดแปลงของไมคํ้ายันรักแร ในผูท่ีมีความพิการ

ตั้งแตกําเนิด พบวาเปนผลดีในการเคลื่อนยายตัวไดอยางอิสระ เนื่องจากพบวาผูปวยมีความบกพรองในแขน

ขางซาย และแขนขางขวา และท่ีกระดูกขา (tibia) ทําใหมีการเคลื่อนยายตัวไดยาก รวมไปถึงความยากลําบาก

ในการใชเกาอ้ีรถเข็น จึงเกิดการดัดแปลงไมคํ้ายันเฉพาะผูปวยรายนี้  หลังจากการผาตัดท่ีแขนท้ัง 2 ขาง โดย

ทําการพับแขนท้ัง 2 ขางไวกับไมคํ้ายันรักแรรวมกับการฝกการลงน้ําหนักของขา ผูปวยมีความพึงพอใจในการ

เคลื่อนยายตัว อยางไรก็ตามยังเกิดความไมปลอดภัยของการใชอุปกรณชนิดนี้ 

นอกจากนี้ การศึกษาท่ีผานมาของ Min-hyeok Kang และคณะ(2013) ศึกษาการเดินดวยไมคํ้ายัน

รักแรแบบมาตรฐานขณะกลามเนื้อลําตัวทํางาน และขณะขอตอเชิงกรานมีการเคลื่อนไหว โดยทําใน

อาสาสมัครจํานวน 11 คน ท่ีสุขภาพดีใชวิธีการทดสอบโดยใหเดินแบบสามจุด(three-point gait ) มีการ

เปรียบเทียบระหวางการกาวไมคํ้ายันในระยะสั้นกับยาวแตกตางกัน โดยขางหนึ่งใหมีการลงน้ําหนัก อีกขาง

หนึ่งมีวัดคลื่นไฟฟาElectromyography (EMG) เพ่ือดูการทํางานของกลามเนื้อ Rectus abdominis และ 

Erector spinae นอกจากนี้ศึกษาการทํางานของ  Lumbo-pelvic-hip จากผลการศึกษาพบวา กลามเนื้อ 

Rectus abdominis ในขางท่ีมีการลงน้ําหนักภายใตการใชไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐานในระยะท่ีแตกตางกัน

ในสามระยะคือระยะการกาวของไมท่ีเหมาะสม กาวสั้น และกาวยาว  โดยพบวามีระยะในการกาวเหมาะสม

เม่ือเปรียบเทียบกับการกาวสั้นและยาวอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  และการวัดคาคลื่นไฟฟาในกลามเนื้อ 

Rectus abdominis ท่ีใชในการเดินแบบไมลงน้ําหนัก และกลามเนื้อ Erector spinae ขางท่ีมีการลงน้ําหนัก

ลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติในการใชไมคํ้ายันเดิน เม่ือเปรียบเทียบกับระยะเวลาท่ีใชในการกาวสั้นแตไมมี

ความแตกตางทางนัยสําคัญทางสถิติของกลามเนื้อ Erector spinae ในขางท่ีไมมีการลงน้ําหนัก และการวัดคา

ชวงองศาการเคลื่อนไหวของ Lumbo pelvic hip พบวาไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

การศึกษาครั้งนี้แสดงใหวาระยะเวลาในกาวท่ีเหมาะสมจะชวยเพ่ิมประสิทธิภาพของกลามเนื้อลําตัวในขณะท่ี

เดินดวยไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐาน 

จากการศึกษาท่ีผานมาของ นําชัยศิริ  และโกมลกิติ (2551) ไดพัฒนาออกแบบโครงรางไมคํ้ายันรักแร

แบบประยุกตเพ่ือแกปญหาความไมสะดวกสบายของผูใชไมคํ้ายันในกลุมนักกีฬาท่ีไดรับบาดเจ็บ โดยออกแบบ

ใหถูกตามหลักการยศาสตร มีการปรับในสวนของไมคํ้ายันแบบมาตรฐานดวยระบบล็อกอยูสามตําแหนงท่ี

ควบคุมดวย grasping safety bar ปรับความยาวของทอและใสวงแหวนเพ่ือความสะดวกปลอดภัยในการใชไม

คํ้ายัน นอกจากนี้ไดปรับจุกยางเพ่ือลดปญหาการลื่นไถล และสะดุดหกลมผลการออกแบบในครั้งนี้สามารถเพ่ิม

ประสิทธิภาพในการเดิน และจากการศึกษาของ Kahaduwa, Weerasiriwardane, Wijeyarat (2004) ทํา

การเปรียบเทียบระหวางไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐานกับไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกต ในอาสาสมัครท้ังหมด 40 

คน โดยแบงเปนผูปวย amputee และอาสาสมัครสุขภาพดี โดยวัดอัตราการเตนของหัวใจและความเร็วในการ

เดินเปนระยะทาง 50 เมตรเพ่ือคํานวณประสิทธิภาพในการเดินรวมถึงแบบสอบถามความพึงพอใจในการใชไม

คํ้ายัน พบวาไมคํ้ายันแบบประยุกตชวยลดพลังงานขณะเดิน อยางไรก็ตาม ความพึงพอใจในดานความม่ันคง

และความสะดวกสบายในการใชงานใหผลไมแตกตางกัน  
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จากการศึกษาของ Michelle Mittel และคณะ(2012) ศึกษาการออกแบบไมคํ้ายันแบบประยุกต ใน

ผูปวยท่ีมีอายุระหวาง 12-80 ป มีประวัติการหกลม และมีปญหาในการข้ึนลงบันได โดยตัวไมคํ้ายันสามารถ

รองรับน้ําหนักไดท้ังหมด 300 ปอนด และสามารถรองน้ําหนักไดต่ําสุดกวา 10 ปอนด มีสวนประกอบไดแก

carbon fibermaterial, shock absorbent base และกลไกลการปรับระดับความสูง วัสดุcarbon 

fibermaterial ชวยเพ่ิมใหไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกตมีความคลองแคลวทนทาน แตจะทําใหฐานของไมลื่น 

จึงสรางวัสดุท่ีดูดซับแรงไดซ่ึงมีลักษณะเหมือนยาง ตัวเบาะรองใตรักแรผลิตจากวัสดุ sorbothane ท่ีลดการ

ดูดซับแรงท่ีมากเกินไป การออกแบบในครั้งนี้พบวาสามารถข้ึนลงบันไดไดสะดวก มีขนาดกะทัดรัด ทันสมัย 

ประหยัด สามารถทําความสะอาดไดงาย น้ําหนักเบา แข็งแรง  ใชงานไดงาย และสะดวกสบาย 
 

ความสําคัญและท่ีมาของปญหา 

ปจจุบันไดมีการรายงานถึงอุบัติการณผูปวยท่ีไดรับอุบัติเหตุทางจราจร รอยละ  80.04 สงผลใหเกิด

ภาวะกระดูกหัก (fracture) โดยพบมากเปนอันดับสองรองจากการไดรับบาดเจ็บแผลถลอก  ฉีกขาด  หรือ   

ฟกช้ํา ซ่ึงตําแหนงท่ีกระดูกหักพบไดมากท่ีสุดคือ ตั้งแตสะโพกถึงนิ้วเทา รอยละ 31.21(ชัชวาล จันทะเพชร, 

2552) สอดคลองกับการศึกษาท่ีผานมาของ Moran และคณะ (2003) พบวาในประเทศสหรัฐอเมริกามีการ

รายงานถึงอุบัติการณของการเกิดอุบัติเหตุท่ีเกิดข้ึน สงผลใหรยางคสวนลางไดรับบาดเจ็บรอยละ 36 ไดแก 

กระดูกขาหัก การถูกตัดขา กลามเนื้อ หรือเอ็นไดรับบาดเจ็บ หรือไดรับบาดเจ็บบริเวณกระดูกไขสันหลัง เปน

ตน โดยพบในกลุมอายุนอยกวา 20 ป และชวงอายุระหวาง 20-29 ป (Buckley et al., 2012) สงผลตอ

คุณภาพชีวิตของผูปวย ดังนั้นการรักษาและฟนฟูจึงเปนสิ่งจําเปนท่ีควรปฏิบัติตอไป 

การฝกเดินโดยใชไมคํ้ายันรักแร (axillary crutches) เปนทางเลือกหนึ่งท่ีชวยเพ่ิมคุณภาพชีวิตท่ีดีแก

ผูปวย เหมาะสมสําหรับผูปวยท่ีมีระดับความสามารถในดานการทรงตัวท่ีดี มีรยางคสวนบนแข็งแรง  อาจมีขา

ขางหนึ่งแข็งแรงแตอีกขางมีพยาธิสภาพ หรือมีพยาธิสภาพท้ังสองขางทําใหไมสามารถเดินไดอยางมี

ประสิทธิภาพ โดยไมคํ้ายันรักแรเปนอุปกรณชวยเดินทางการแพทยชนิดหนึ่ง วัสดุท่ีใชอาจทําดวยไมหรือ

อะลูมิเนียม สามารถปรับระดับไดตามความสูงของผูปวยซ่ึงมีหลายขนาดแตกตางกันไป ชวยเพ่ิมความม่ันคง

ดานขาง ชวยเพ่ิมความม่ันคงขณะยืนและเดิน (เรณู ทองวิไล และนาฎอนงค อรุณวิลัย,2557;  สุกัลยา สิทธิคง

ศักดิ์ และ วรวรรณ คําฤาชา, 2549) สอดคลองจากศึกษาท่ีผานมาของ George และคณะ(1951) ไดประดิษฐ

ไมคํ้ายันรักแรแบบปรับระดับได หรือแบบมาตรฐาน (adjustable/standard axillary crutches) หรือไมคํ้า

ยันรักแรท่ีนํามาใชในปจจุบันผลิตจากอะลูมิเนียม มีน้ําหนักเบา ใชงานสะดวก สามารถชวยเพ่ิมความคลองตัว 

ชวยลดแรงท่ีกระทําระหวางพ้ืนดินกับบริเวณ axillary bar และระหวางaxillary bar ท่ีเชื่อมกับตัวไมคํ้ายัน 

และชวยชดเชยน้ําหนักของผูปวยขณะเดินได 

นอกจากนี้จากการศึกษาท่ีผานมาในอดีตของ Maurice และคณะ (1993) แบงไมคํ้ายันออกเปน 5 

ชนิด ไดแก Axillary crutches ,Suspension มีรูปแบบการใชงานเหมือนกับไมคํ้ายันรักแร ,Pogoดัดแปลงมา

จากไมคํ้ายันแขนทอนลาง (forearm crutches) และไมคํ้ายันรักแร ,Prosthetic foot ดัดแปลงมาจากไมคํ้า

ยันแขนทอนลางและไมคํ้ายันรักแร แตมีการดัดแปลงโดยเพ่ิมอุปกรณเทาเทียมรวมดวย และแบบ Rocker  

ดัดแปลงมาจากไมคํ้ายันแขนทอนลางและไมคํ้ายันรักแร แตดัดแปลงเพ่ิมบริเวณ Rubber suction tip ถูก
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ออกแบบใหเปนอุปกรณมีขนาดกวางกวา Axillary bar มีลักษณะโคงท้ังสองฝงชวยเพ่ิมผิวสัมผัสกับพ้ืนขณะ

เดิน โดยจากผลการศึกษานี้พบวา ไมคํ้ายันแบบรักแรมีคาเฉลี่ยความเร็วของการเดินดีกวาไมคํ้ายันชนิดอ่ืนใน

ผูปวยท่ีถูกตัดขา และไดรับบาดเจ็บบริเวณไขสันหลัง รวมถึงในอาสาสมัครสุขภาพดี 

นอกจากนี้จากการศึกษาท่ีผานมา Rudin และคณะ (1951) พบวาการเดินโดยใชไมคํ้ายันรักแรเปน

ประจํา 1-4 สัปดาหในผูปวยหลังการผาตัดรยางคสวนลางท่ีมีภาวะบกพรองความสามารถในการทํากิจวัตร

ประจําวันระยะเรื้อรัง หรือไดรับบาดเจ็บรยางคสวนลางระยะเฉียบพลันนั้น ผูปวยสามารถเกิดโรค 

thromboembolic โรค aneurysm formation หรือมีการกดทับของเสนประสาท radial สงผลใหเกิดภาวะ

crutch paralysis ได เนื่องจากมีการใชแรงบริเวณมือกดท่ีจับเพ่ือดันตัวข้ึนขณะเดินทําใหใชพลังงานมาก 

สงผลใหเกิดความบกพรองของ neurovascular และจากการศึกษาท่ีของ John Nyland และคณะ (2004 ) 

ไดผลิตนวัตกรรมไมคํ้ายัน the Easy Strutter Functional Orthosis System™ โดยดัดแปลง axillary bar 

ใหมีลักษณะเวา จากผลการศึกษานี้ พบวาสามารถลดแรงกดในผูปวยท่ีมีการเดินลงน้ําหนักแบบบางสวนท่ีไม

เหมาะสมได  มีจํานวนกาวในการเดิน และคาการใชพลังงานลดลงและ the Easy Strutter Functional 

Orthosis System™ มีความม่ันคงและความปลอดภัย สะดวกสบายในการเดินบนพ้ืนผิวท่ีเรียบหรือบันได มี

ประสิทธิภาพมากกวาไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐาน 

ในปจจุบัน ประเทศไทยยังคงใชไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐาน เนื่องจากมีราคาถูก สามารถใชงายใน

การฝกเดิน (สุกัลยา สิทธิคงศักดิ์ และ วรวรรณ คําฤาชา, 2549) อยางไรก็ตามจากหลายการศึกษาท่ีผานมา

ของนวัตกรรมการประดิษฐไมคํ้ายันนั้น  ผูปวยตองใชพลังงานมากขณะเดิน สงผลตอประสิทธิภาพในการเดิน  

และตองอาศัยข้ันตอนการฝกท่ีมาก โดยเฉพาะผูปวยท่ีอยูตามลําพังซ่ึงมีความยากลําบากตอการปรับระดับไม

คํ้ายันใหเหมาะสมกอนการเดิน รวมถึงยังไมตอบสนองตอความตองการของผูใชงานดานการปรับระดับสวนสูง

ใหเหมาะสมไดในไมอันเดียว ทําใหเสี่ยงตอการไดรับการกดทับบริเวณรักแรบน axillary bar เกิดแรงกดบน 

radial groove สงผลใหเกิดอันตรายตอเสนประสาท radial ได นอกจากนี้จากการศึกษาท่ีผานมายังขาดการ

ประเมินความพึงพอใจของผูใชงาน รวมถึงอุปกรณมีราคาคอนขางแพง และตองนําเขาจากตางประเทศ  

ดังนั้นการออกแบบไมคํ้ายันแบบประยุกต (modified crutches) ท่ีมีความสะดวก ม่ันคง ปลอดภัย 

พกพาได และสามารถรับแรงจากน้ําหนักตัวของผูใชงานไดจึงเปนท่ีมาของการศึกษาในครั้งนี้ และการศึกษา

ครั้งนี้ยังมีวัตถุประสงคตอเนื่องเพ่ือนําไมคํ้ายันแบบประยุกตไปทําการทดลองใชในอาสาสมัครสุขภาพดีและ

ผูปวยท่ีไดรับบาดเจ็บของรยางคลาง ท้ังนี้เพ่ือคํานึงถึงความปลอดภัยในการใชงานจริงตอไปในอนาคต 

วัตถุประสงคและขอบเขตการวิจัย  
เพ่ือประดิษฐนวัตกรรมไมคํ้ายันแบบประยุกตท่ีมีลักษณะพิเศษคือ ปรับระดับความสูงของไมคํ้ายันได

งาย มีความสะดวก ม่ันคง ปลอดภัย และสามารถรับแรงจากน้ําหนักตัวของผูใชงาน 
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แนวทางความคิดท่ีนํามาใชในการวิจัย 

 

ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ  
1. สามารถออกแบบอุปกรณชวยเดินไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกตเพ่ือพัฒนาประยุกตผูปวยท่ีไดรับ

บาดเจ็บรยางคลางท้ังในโรงพยาบาล ศูนยฟนฟูผูพิการ และแหลงชุมชน เพ่ือใชในการเดิน และการปรับเปลี่ยน

ทาทางในการทํากิจวัตรประจําวันไดอยางมีประสิทธิภาพและปลอดภัย ในราคาท่ีเหมาะสม 

2. อุปกรณชวยเดินไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกตสามารถใชงานไดงาย พกพาไดสะดวก ปรับระดับ

ความสูงของไมคํ้ายันไดเหมาะสมกับสวนสูงไดดวยตัวเอง และรองรับน้ําหนักตัวจากผูใชงาน 

3. สามารถลดความเสี่ยงของการเกิดการออนแรงของกลามเนื้อบริเวณขอไหล (crutch paralysis) 

เนื่องจากการปรับระดับท่ีไมเหมาะสมกับสวนสูงของผูใชงาน หรือจากการใชไมคํ้ายันรักแรเปนระยะเวลานาน 

4. นําผลงานการผลิตและคิดคนสิ่งประดิษฐท่ีมีศักยภาพสามารถพัฒนาไปสูการใชประโยชนและสราง

มูลคาเชิงพาณิชยเก่ียวกับอุปกรณทางการแพทย  

5. สามารถจดสิทธิบัตรเพ่ือนํามาเผยแพรไดตอไป 

6. นํานวัตกรรมมาประยุกตใชกับการเรียนการสอนในรายวิชา กายอุปกรณเสริม และเทียมและการ

เคลื่อนยายผูปวย กายภาพบําบัดในระบบกระดูกและกลามเนื้อ  กายภาพบําบัดในระบบประสาท และนํา

เผยแพรลงสูพ้ืนท่ีชุมชนผานรายวิชากายภาพบําบัดในชุมชนตอไป 

7. เผยแพรผลงานวิจัยลงในวารสารทางวิชาการท้ังในประเทศและตางประเทศตอไปในอนาคต 
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เนื้อเรื่อง (Main body) 

 

วิธีดําเนินการวิจัย (Materials & Method) 

แผนผังการดําเนินงาน  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ระยะการดําเนินงานระยะท่ี 1 การออกแบบและสรางอุปกรณค้ํายันชวยพยุงการเดิน 

 กรณีผูปวยท่ีมีปญหาในการเดินนั้นจําเปนตองมีอุปกรณชวยพยุงการเดิน เพ่ือชวยใหการใช

ชีวิตประจําวันดําเนินไดตามปกติ ซ่ึงอุปกรณชวยเดินนั้นมีท้ังแบบวอคเกอร และแบบไมคํ้ายัน แตการใชไมคํ้า

ยันจะชวยใหผูใชเกิดความคลองตัวมากกวาแบบวอคเกอร โดยอุปกรณคํ้ายันนั้นอาจจะตองมีการปรับเปลี่ยน

ตําแหนงตางๆ ตามความสูง และความยาวชวงแขนของผูใชงาน โดยปจจุบันการปรับระยะตางๆ บนไมคํ้ายัน

ประชมุทีม 

ออกแบบโครงสร้าง 

วิเคราะห์โครงสร้าง 

สร้างชิน้งาน 

ออกแบบระบบการปรับความสงู 

ออกแบบระบบปรับระยะของมือจบั 

สร้างชดุปรับระยะ 

ประกอบและติดตัง้ชดุปรับระยะ 

ทดสอบการใช้งาน 

บนัทกึข้อมลู 

สรุปผล 

ปรับปรุงชดุอปุกรณ์ 
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นั้นทําไดยาก เนื่องจากเปนลักษณะของสกรู ตองหมุนตามเกรียวเพ่ือปรับความสูงของไม และหมุนถอด

ประกอบเพ่ือปรับตําแหนงของมือจับ ซ่ึงจากปญหาความไมคลองตัวของการปรับไมคํ้ายันจึงเกิดแนวความคิด

ในการออกแบบท่ีปรับความสูงของไมคํ้ายัน และตําแหนงมือจับ กําหนดผูปวยมีน้ําหนักสูงสุด 120 กิโลกรัม 

ความสูงผูปวย 150-200 เซนติเมตร กําหนดคาความปลอดภัย (Safety Factor) เทากับ 3 วัสดุท่ีใชในการ

ทดสอบ 3 ชนิดไดแก ไม เหล็ก และอลูมิเนียม ชุดสําหรับการปรับมี 3 แบบ ไดแก 1.แบบสลิงดึงเพ่ือปรับตัว

ล็อค 2.แบบกลไกการปรับแบบขยับทีละชวง (Ratchet Mechanism) และ 3.แบบสปริงล็อคดีดกลับ โดย

ปจจัยทดสอบจะทดสอบความแข็งแรงโดยวิธีการหาคาความแข็งแรง และวิธีทางไฟไนตเอลิเมนต วิเคราะหแรง

ท่ีคาดวาจะเกิดข้ึนจากการงานเทียบกับคาความแข็งของวัสดุวาสามารถรับแรงดังกลาวไดหรือไม และทีม

นักวิจัยจะออกแบบจนไดไมคํ้ายันท่ีสรางโดยวัสดุตางๆ มีความแข็งแรงพอในการใชงาน สวนในการงานไมคํ้า

ยันนั้นจะประเมินจากผูรวมการทดลองถึงความพึงพอใจในรูปทรง ขนาด น้ําหนักของอุปกรณ และการปรับ

ระยะมือจับสําหรับการใชงาน เพ่ือหารูปแบบฟงก่ันท่ีเหมาะสมท่ีสุดองไมคํ้ายัน 

การออกแบบไมค้ํายัน 

 จากขอมูลเก่ียวกับไมคํ้ายันนั้น ขนาดท่ีถูกใชงานจะอยูในชวงระยะของผูใชงานท่ีมีความสูง 135-195 

เซนติเมตร โดยขนาดความสูงของไมคํ้ายันนั้นจะอยูท่ี 35-56 นิ้ว หรือ 88.9-142.24 เซนติเมตร ซ่ึงสามารถ

ปรับระดับความสูงในแตละชวงท่ีระยะ 2 นิ้ว หรือ 5.08 เซนติเมตร จะสามารถปรับระดับความสูงไดในระยะ 

21 นิ้ว หรือ 53.34 เซนติเมตร ซ่ึงในการออกแบบนั้น จะกําหนดระยะท่ีครอบคลุมการใชงานท้ังหมดท่ีระยะ

ความสูงของไมคํ้ายัน 35-56 นิ้ว โดยสามารถปรับระดับความสูงไดท้ังหมด 10 ระดับ คือท่ีความสูง 35”, 40”, 

42”, 44”, 46”, 48”, 50”, 52”, 54”, 56” โดยในการปรับระดับองไมคํ้ายันนั้น จะทําการปรับท้ังหมด 2 

ตําแหนง คือตําแหนงการปรับระดับความสูงของไมคํ้ายัน และตําแหนงมือจับ ซ่ึงมีรายละเอียดดังนี้ 

1. การออกแบบการปรับระดับความสูงของไมค้ํายัน 
 จากขอมูลของไมคํ้ายันในขนาดตางๆ พบวาความสูงของไมคํ้ายันถาตองการใชงานแบบครอบคลุมทุก

ขนาดท่ีมีใชอยูตามทองตลาด จะตองปรับคาไดตั้งแตความสูง 35 นิ้ว และสูงสุดท่ี 56 นิ้ว โดยความสูงท่ีนอย

ท่ีสุดจะเปนคาเริ่มตนของไมคํ้ายัน และจะปรับความสูงเพ่ือรองรับขนาดความสูงตางๆ ของไมคํ้ายัน โดยไมคํ้า

ยันท่ีออกแบบไวจะสามารถปรับระดับความสูงไดท้ังหมด 10 ระดับตั้งแต ความสูง 35”, 40”, 42”, 44”, 

46”, 48”, 50”, 52”, 54”, 56” จะไดวาความสูงท่ีเปนคาพ้ืนฐานหรือเปนระยะความสูงหลักมีคา 35 นิ้ว และ

สวนท่ีเปนตัวปรับจะทําใหไมสามารถเพ่ิมความยาวไดอีก 21 นิ้ว ทําใหความยาวสูงสุดรวมได 56 นิ้ว แตในการ

ออกแบบนั้นจําเปนตองมีชุดในการยึดจับไมท่ีระยะยืดยาวสุด โดยในการออกแบบครั้งนี้ไดเผื่อระยะยึดจับไวท่ี 

4 นิ้ว ระยะรวมของชุดยืดขยายจะเปน 21+4=25 นิ้ว ดังรูปท่ี 1 

 

 

 
 

35” 

25” 

ความยาวพ้ืนฐานของไมคํ้ายันพ้ืนฐาน 

ความยาวสวนยืดขยาย 
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รูปท่ี 1 แสดงสวนความยาวท่ีออกแบบไว 

 จากการออกแบบสวนยืดขยายนั้นจะตองมีรูเพ่ือการยึดล็อคท่ีระยะตางๆ เพ่ือใหไดระดับความสูงรวม

ตามท่ีออกแบบไว ดังรูปท่ี 2 

 

 

 

 

 

 

รูปท่ี 2 แสดงรายละเอียดของสวนยืดขยาย 

 การออกแบบการปรับระดับมือจับ 

 จากขอมูลทาจับไมคํ้ายันนั้น ผูใชงานจะถือไมคํ้ายันใหตั้งตรงโดยอยูใตรักแร และแขนงอใหศอกทํามุม

ท่ี 20-30 องศา โดยจากการทบทวนวรรณกรรมของ สุทธินันท เจียรนิลกุลชัย และคณะ (2543) เรื่อง

อัตราสวนความยาวของแขนสวนบนและสวนลางตอความสูงในประชากรไทย พบวาอัตราสวนความยาวแขน

สวนบนตอความสูงในเพศชายและเพศหญิงเทากันคือ 0.19 และอัตราสวนความยาวแขนสวนลางตอความสูง

ในเพศชายและเพศหญิงเทากันคือ 0.16 ไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ีระดับความเชื่อม่ันรอย

ละ 95 ความยาวของแขนสวนบน วัดจากปุมกระดูก acromion ของกระดูก scapula ถึงปุมกระดูก lateral 

epicondyle ของกระดูก humerus 

 ความยาวของแขนสวนลาง วัดจากปุมกระดูก medial epicondyle ของกระดูก humerus ถึงปลาย

สุดของกระดูก ulna 

 ดังนั้นการออกแบบตําแหนงระยะมือจับจะไดวา ท่ีมุม θ มีคา 20-30 องศา และความสูง L มีคาดัง

แสดงในตารางท่ี 1 

 

 

 

4” 
ตําแหนงของรูสําหรับระยะสูงท่ีสุด เพ่ือใหไมคํ้ายันมีความสูงท่ี  56 

ตําแหนงของรูสําหรับระยะต่ําท่ีสุด เพ่ือใหไมคํ้ายันมีความสูงท่ี  35 

ตําแหนง่ของรูสาํหรับระยะ 40”, 42”, 44”, 46”, 48”, 50”, 52”, 54” 21” 
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    หมายเหตุ cm = เซนติเมตร 

จากขอมูลในตารางพบวา ระยะความสูงในแนวดิ่งของแขนโดยวัดจากไหลถึงขอมือมีระยะ 18.7 ถึง 

34.8 เซนติเมตร และเม่ือรวมระยะความยาวของมือจับรวมระยะชดเชย 5 เซนติเมตร จะไดวาจากตําแหนง

บนสุดของไมคํ้ายันลงมาถึงตําแหนงมือจับไมคํ้ายันจะอยูท่ี 20 – 40 เซนติเมตร 

2. การวิเคราะหโครงสรางและความแข็งแรง 

2.1 การออกแบบ โดยยึดโครงเดิมของไมคํ้ายันอลูมิเนียม และเพ่ิมอุปกรณเปนเบรคจักรยาน 

เชื่อมลงไปในไมคํ้ายันเดิม 

2.2 การออกแบบไมคํ้ายันแบบประยุกต โดยใชวัสดุจากสแตนเลส 

2.3 การออกแบบไมคํ้ายันแบบประยุกต โดยใชวัสดุจากเหล็ก 

3. การออกแบบกลไกสําหรับการยึดล็อค 

  แบบท่ี 1 กลไกการปรับแบบระบบเบรคของรถจักรยาน 

แบบท่ี 2 กลไกการปรับแบบขยับทีละชวง (Ratchet Mechanism) 

  แบบท่ี 3 กลไกการล็อคโดยสปริงดีดกลับพรอมกันท้ัง 2 ดาน } 
 

ทฤษฎีที่ใช 

1  Intermittent Motion Mechanism 

 กลไกเครื่องจักรแบบนี้ถูกนํามาใชเพ่ือ เปลี่ยนการเคลื่อนท่ีตลอดเวลามาเปนการเคลื่อนท่ีไมตอเนื่อง 

คือในระหวางการเคลื่อนท่ีจะมีการหยุด ประโยชนไดจากกลไกเครื่องจักรแบบนี้มีมาก เชน หยุดเพ่ือจะเปลี่ยน

ชิ้นงานใหม หรือหยุดเพ่ือเปลี่ยนขบวนการทํางานเปนตน มีอยูหลายแบบดวยกัน เชน 

 1.1  Geneva Wheel  ตามรูปท่ี 1 ชิ้นสวนเครื่องจักรท่ี 1 หมุนครบ 1 รอบ ชิ้นสวนเครื่องจักรท่ี 2 

จะหมุนไปไดเพียง 1/4  รอบ 

ความสูง 

(cm) 
ตําแหนงแขน 

ความยาว 

ของแขน (cm) 

ความยาว 

ในแนวดิ่ง(cm) 

ชวง 

(cm) 

135 
แขนสวนบน 25.65 22 - 24 

18.7 – 24 
แขนสวนลาง 21.6 18.7 - 20.3 

195 
แขนสวนบน 37.05 32 - 34.8 

27 – 34.8 
แขนสวนลาง 31.2 27 - 29.3 

θ 

θ 

แขนสว่นบน 

แขนสว่นลา่ง 

L 
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รูปท่ี 3 สวนประกอบของกลไก Geneva Wheel   

 
 1.2  Ratchet Mechanism  ตามรูปท่ี 4  เปนกลไกลท่ีจะเปลี่ยนการเคลื่อนแบบขยับและการ

เคลื่อนท่ีเปนพักๆ โดยท่ีชิ้นสวนเครื่องจักรท่ี 2 และ 3 ขยับได ชิ้นสวนเครื่องจักรท่ี 4 จะเคลื่อนท่ีเปนพักๆ 

ชิ้นสวนท่ี 5 ปองกันการหมุนกลับของชิ้นสวนเครื่องจักรท่ี 4  

 
รูปท่ี 4  สวนประกอบของกลไก  Ratchet Mechanism 

 
 1.3  Intermitten Gearing ตามรูปท่ี  5  ชิ้นสวนเครื่องจักรท่ี 1 หมุนตลอดเวลา สวนเครื่องจักรชิ้นท่ี 
2 จะหมุนเปน พักๆ 
 

 
 

รูปท่ี 5  สวนประกอบของกลไก Intermittent Gearing 
2. ความแข็งแรง 
 ในการออกแบบโครงสรางและชิ้นสวนตางๆของไมคํ้ายันจะตองพิจารณาถึงความแข็งแรงเพ่ือรองรับ
ภาระท่ีมากระทํา เนื่องจากไมคํ้ายันนั้นจะตองมีความแข็งแรงมากพอสําหรับการใชงานกับผูปวยจริงๆ การ
ออกแบบไมคํ้ายันนั้นจําเปนจะตองอาศัยความรูทางดานกลศาสตรของวัสดุ ซ่ึงจะตองใชประกอบการคํานวณ
ออกแบบ ทฤษฏีท่ีใชในการคํานวณมีดังตอไปนี้ 
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 2.1  ความเคน 
  นิยามของความเคนคือ แรงหารดวยพ้ืนท่ีหนาตัดท่ีรับแรง ความเคนอยางงายมีอยู 3 ชนิด 
คือ ความเคนดึง ความเคนอัด ความเคนเฉือน 
 

   ความเคนดึง  σt =  
F
A

     (1) 

 

 โดยท่ี σt  คือ ความเคนดึงหรือหนวยแรงดึงท่ีเกิดข้ึน (N/mm2) 

  F  คือ แรงดึงในแนวแกนของวัตถุ (N) 

  A  คือ พ้ืนท่ีหนาตัดของวัตถุท่ีมีระนาบตั้งฉากกับทิศทางของแนวแรง (mm2)  
 

   ความเคนอัด  σc =  
F
A

     (2) 

 

 โดยท่ี σc คือ ความเคนอัดหรือหนวยแรงอัดท่ีเกิดข้ึน (N/mm2) 

  F  คือ แรงอัดในแนวแกนของวัตถุ (N) 

  A  คือ พ้ืนท่ีหนาตัดของวัตถุท่ีมีระนาบตั้งฉากกับทิศทางของแนวแรง (mm2) 
 

   ความเคนเฉือน  τ  =  
F
A

       (3) 

 

 โดยท่ี τ คือ ความเคนเฉือนหรือหนวยแรงเฉือนท่ีเกิดข้ึน (N/mm) 

  F  คือ แรงกระทําท่ีมีทิศขนานกับพ้ืนท่ีผิวหรือแรงเฉือน (N) 

  A  คือ พ้ืนท่ีท่ีมีระนาบขนานกับทิศทางของแรงเฉือน (mm2) 

 2.2 ความเคนดัดในคาน 

  ชิ้นสวนของไมคํ้ายันบางตําแหนงจะรับแรงในแนวดิ่งลักษณะเชนเดียวกับคานท่ัวไป ฉะนั้นจึง

ใชความเคนดัด เปนขอจํากัดในการออกแบบความเคนดัดสูงสุดจะเกิดท่ีผิวนอกสุดของคาน ณ ตําแหนงท่ี

โมเมนต (bending moment) ดัดมีคาสูงสุด ซ่ึงคํานวณไดจาก 

   ความเคนดัด σb =  
Mc
I

      (4) 

 โดยท่ี M  คือโมเมนตดัด (N.mm) 

  c  คือ ระยะจากแกนสะเทิน(neutral axis) (mm) 

  I  คือ โมเมนตความเฉ่ือยของพ้ืนท่ีรอบแกนสะเทิน (mm4) 
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สําหรับคา I ของหนาตัดคานและโมเมนตดัดเราเราสามารถหาไดจาก 

 โมเมนตความเฉ่ือยของพ้ืนท่ีรอบแกนสะเทิน (I) 

 

 

 I รอบ NA = 
1
12

  bh3                    (5) 

  C =  
h
2

 

พิจารณาจากพ้ืนท่ีหนาตัด 
 NA จุดศูนยกลางสะเทิน 
 b คือความกวางของชิ้นงาน 
 h คือความสูงของชิ้นงาน 
 C คือ ศูนยกลางมวล 
 

โมเมนตดัด (bending moment) 

 

 

M = WL                                             (6)                                

M คือ โมเมนตดัด 
W คือ แรง หนวย นิวตัน 
L ความยาวท่ีตั้งฉากกับแรง 
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ผลการวิจัย (Results) 

ผูวิจัยไดออกแบบและประดิษฐไมคํ้ายัน แบงออกเปน 3 รูปแบบ  ดังตอไปนี้ 

รูปแบบท่ี 1  แสดงการออกแบบไมคํ้ายันแบบประยุกต ดังรูปท่ี 6 7 และ8 

 

รูปท่ี 6 แสดงการออกแบบ โดยยึดโครงเดิมของไมคํ้ายันอลูมิเนียม และเพ่ิมอุปกรณเปนเบรคจักรยาน เชื่อมลง

ไปในไมคํ้ายันเดิม 

 

รูปท่ี 7 แสดงการออกแบบโดยแสดงถึงชิ้นสวนประกอบตางๆ  
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รูปท่ี 8 แสดงตัวอยางไมคํ้ายันแบบประยุกต รูปแบบท่ี 1 

 

 

 

 

 

Axillary bar 

Hand piece 

เบรคจักรยาน

ปรับระดับ

ความสูง 
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 รูปแบบท่ี 2 แสดงการออกแบบไมคํ้ายันแบบประยุกต โดยใชวัสดุจากสแตนเลส แสดงดังรูปท่ี 9 และ10 
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  รูปท่ี 9 แสดงการออกแบบไมคํ้ายันแบบประยุกต 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปท่ี 10 แสดงตัวอยางไมคํ้ายันแบบประยุกต รูปแบบท่ี 2 

 รูปแบบท่ี 3 แสดงการออกแบบไมคํ้ายันแบบประยุกต โดยใชวัสดุจากเหล็ก ดังรูปท่ี 11 และ12 

 

Axillary bar 

Hand piece 

ปรับระดับความสูงของไมค้ํายัน

แบบประยุกต 
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รูปท่ี 11 แสดงการออกแบบไมคํ้ายันแบบประยุกตโดยใชวัสดุจากเหล็ก 

    

 

รูปท่ี 12 แสดงตัวอยางไมคํ้ายันแบบประยุกต รูปแบบท่ี 3 

 

 

 

ปรับระดับความสูงของไมค้ํายัน

แบบประยุกต 

Axillary bar 

Hand piece 
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รูปแบบท่ี 4 แสดงการออกแบบไมคํ้ายันแบบประยุกต โดยยึดโครงเดิมของไมคํ้ายันอลูมิเนียม และเพ่ิม

อุปกรณเปนเบรคจักรยาน เชื่อมลงไปในไมคํ้ายันเดิม และเพ่ิม hand piece ยื่นออกมาดานขาง ดังรูปท่ี 13 

    

   

รูปท่ี 13 แสดงสวนประกอบของไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกต แบบท่ี 4 

 

 

 

 

กดเพ่ือปรับระดับความสูง 

Hand piece 
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รูปท่ี 14A แสดงการออกแบบไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกต  

 

 รูปท่ี 14B แสดงการออกแบบ โครงหลัก ชุดดึงปรับระดับ และสกรู ไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกต  
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รูปท่ี 14C แสดงการออกแบบ hand piece ไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกต  

 

 

รูปท่ี 14D แสดงการออกแบบชุด hand piece ไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกต  
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รูปท่ี 14E แสดงการออกแบบชุดปรับระดับความสูงไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกต  

 

รูปท่ี 14F แสดงการออกแบบโครงสไลดสําหรับปรับระดับความสูงไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกต  
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รูปท่ี 14G แสดงการออกแบบโครงสไลด แกนสไลด ขายึดสายดึงปรับระดับ ชุดปรับระดับความสูงไมคํ้ายัน

รักแรแบบประยุกต  

 

รูปท่ี 14H แสดงการออกแบบชุดขาสไลดสําหรับปรับระดับความสูงต่ําไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกต  
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รูปท่ี 14I แสดงการออกแบบแผนลอคขาสไลดของชุดปรับระดับความสูงต่ําไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกต  

 

จากการทดสอบแรง ไมคํ้ายันแบบประยุกตโดยยึดโครงเดิมของไมคํ้ายันอลูมิเนียมและเพ่ิมอุปกรณเปนเบรค 

จักรยาน เชื่อมลงไปในไมคํ้ายันเดิม พบวา 

   

𝜎 =
𝑃
𝐴

 

σ = คาความเคน (N/mm2) 

P = คาแรง (N)  

A = พ้ืนท่ีรับแรง (mm2)  

พิจารณา พ้ืนท่ีรับแรงท่ีมีความเสียหายไดมากท่ีสุดของไมคํ้ายัน อลูมิเนียม มีพ้ืนท่ี 8 mm2 

แรงท่ีกระทํากับไมคํ้ายัน โดยใชกับผูปวยน้ําหนักไมเกิน 100 kg  

โดยคิดท่ีครึ่งหนึ่งของน้ําหนักตัว 50 kg จะไดเปน 459 N 



26 
 

 

จะไดคาความเคนท่ีเกิดข้ึนกับไมคํ้ายันเทากับ 459/8 = 57.4 N/mm2 

คาความเคนของอลูมิเนียม σAi = 30 N/mm2 

 

รูปท่ี 15 แสดงการคํานวณการรองรับน้ําหนักของไมคํ้ายัน  

 

ข้ันตอนการใชงานไมค้ํายันรักแรแบบประยุกต 

1. ผูใชงานนําไมคํ้ายันแบบประยุกต โดยใหสวนปลายของไมคํ้ายันหางจากปลายเทามาทาง

ดานหนา และดานขางลําตัว ประมาณ 4 นิ้ว โดยสามารถใชไดตั้งแตสวนสูง 148-180 

เซนติเมตร แสดงดังรูปท่ี 16 



27 
 

 

     
 

รูปท่ี   16 แสดงทาเริ่มตนท่ีเหมาะสมในการวางตําแหนงของไมคํ้ายันแบบประยุกตของผูท่ีสูง 148 

เซนติเมตร  

    
รูปท่ี 17A แสดงทาเริ่มตนท่ีเหมาะสมในการวางตําแหนงของไมคํ้ายันแบบประยุกตของผูท่ีสูง 178 

เซนติเมตร รูปท่ี   17B แสดงทาเริ่มตนท่ีเหมาะสมในการวางตําแหนงของไมคํ้ายันแบบมาตรฐาน 
 

2. เม่ือไดตําแหนงเหมาะสม ผูใชงานสามารถปรับระดับความสูง โดยกดเบรคจักรยานลงเพ่ือลด

และเพ่ิมความสูงของไมคํ้ายัน ตามความเหมาะสมเพ่ือให axillary bar หางจากรักแร
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ประมาณ 2-3 นิ้วมือ ใหขอศอกงอทํามุมกับไมคํ้ายันประมาณ 20 องศา โดยจากการ

ออกแบบไมคํ้ายันแบบประยุกต ซ่ึงให hand piece ออกจากตัวไมประมาณ 10 เซนติเมตร 

พบวาสามารถลดแรงท่ีกระทําใตรักแร และรองรับน้ําหนักตัวไดดีขณะออกแรงยกไมไป

ดานหนา แสดงดังรูปท่ี  18 

  
รูปท่ี  18  แสดงการปรับเพ่ิมและลดความสูงของไมคํ้ายันแบบประยุกต 
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อภิปรายผลการวิจัย (Discussion) 

 

การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือประดิษฐนวัตกรรมไมคํ้ายันแบบประยุกตท่ีมีลักษณะพิเศษคือ ปรับ

ระดับความสูงของไมคํ้ายันไดงาย มีความสะดวก ม่ันคง ปลอดภัย และสามารถรับแรงจากน้ําหนักตัวของ

ผูใชงานได 

จากผลการประดิษฐไมคํ้ายันรักแรครั้งนี้พบวา เม่ือทํางานประยุกตและเพ่ิมเติมอุปกรณ ไดแก      

เบรคจักรยาน และปรับเปลี่ยนรูปแบบมือจับของไมคํ้ายันรักแรเขาไปในโครงเดิมของไมคํายันรักแรมาตรฐาน

แบบอลูมิเนียม ทําใหการปรับระดับความสูงต่ําของไมคํ้ายันไดงายมากข้ึน และบริเวณมือจับท่ียื่นออกมา

ทางดานขางนั้นมีความสะดวกในการจับและการกระจายแรงกด และทําใหขอศอกอยูในทางอเล็กนอยประมาน 

30 องศา และขอมือขณะจับไมคํ้ายันอยูในทาเหยียดเล็กนอยซ่ึงเปนทาทางท่ีเหมาะสมตอการรับน้ําหนักมาก

ข้ึน ถึงแมการนําเบรคจักยานมาประยุกตทําใหไมคํ้ายันปรับระดับความสูงต่ําไดงายมากข้ึน แตอยางไรก็ตาม

เบรคจักรยานคอนขางยาวและมีขนาดใหญ จึงอาจทําใหรูปลักษณและความสวยงามของไมคํ้ายันรักแรลดลง 

 อีกท้ังการศึกษาครั้งนี้เปนเพียงการผลิตไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกตข้ันท่ี 1 ซ่ึงยังไมไดนํามาทดลองใช

จริงในอาสาสมัครสุขภาพดีและผูปวย จึงยังไมเห็นผลการทดลองท่ีแนชัด ซ่ึงจะทําการศึกษาตอไปในข้ันท่ี 2 

และ 3  

จากการศึกษาท่ีผานมาของ Nyland และคณะ (2004) พบวาการเดินโดยใชไมคํ้ายันรักแรแบบ

มาตรฐานเปนประจํา 1-4 สัปดาหในผูปวยหลังการผาตัดรยางคลางท่ีมีภาวะบกพรองความสามารถในการทํา

กิจวัตรประจําวันระยะเรื้อรัง หรือไดรับบาดเจ็บรยางคลางระยะเฉียบพลันนั้น ทําใหเกิดภาวะแทรกซอน เชน 

การอุดก้ันของหลอดเลือดบริเวณรักแรและอาจทําใหเกิดลิ่มเลือด (thromboembolic) มีการโปงพองของ

หลอดเลือด หรือมีการกดทับของเสนประสาท radial สงผลใหเกิดภาวะท่ีเรียกวา crutch paralysis ได 

เนื่องจากตองใชแรงบริเวณมือในการกดท่ีจับเพ่ือดันตัวข้ึนขณะเดินทําใหใชพลังงานมาก สงผลใหเกิดภาวะ

ความบกพรองของ neurovascular จึงไดมีการผลิตนวัตกรรมไมคํ้ายัน the Easy Strutter Functional 

Orthosis System™ (ESFOS) โดยดัดแปลง axillary bar ใหมีลักษณะเวา จากผลการศึกษานี้ พบวาสามารถ

ลดแรงกดบริเวณรักแรไดในผูปวยท่ีมีการเดินลงน้ําหนักแบบบางสวน  มีจํานวนกาวในการเดินและคาการใช

พลังงาน (Energy Expenditure Index; EEI) ลดลง สอดคลองกับการศึกษาในครั้งนี้ซ่ึงผูวิจัยไดเล็งเห็นปญหา

เชนเดียวกัน จึงไดมีการปรับ hand piece ใหออกมาดานขางจากตัวไมคํ้ายันรักแร โดยในทาเริ่มตนและขณะ

ใชงานขอศอกควรงอประมาณ 20-30 องศา เพ่ือเปนการกระจายและลดแรงท่ีกระทําภายใตตอรักแร ซ่ึง

ภายในรักแรมีเสนประสาท axillary หากใชงานเปนประจําและมีระยะเวลานานสงผลใหแขนออนแรงได หาก

มุมองศาของขอศอกท่ีงอมากกวา 30 องศา สงผลใหคานระหวางมุมตั้งฉากของแขนกับขอศอก และแรงท่ี

กระทําตอมือนั้นยาวมากเกินไป โดยเฉพาะพบไดบอยในผูท่ีมีสวนสูงตั้งแต 175 เซนติเมตรข้ึนไป ชวงจังหวะท่ี

ออกแรงกด hand piece เพ่ือยกตัวข้ึนและกาวเดิน (Reisman et al.,1985) กลุมกลามเนื้อ shoulder 

depressor ไดแก กลามเนื้อ lattisimus dorsi และtriceps ทํางานแบบ concentric คงคางนานมากกวา

ปกติ รวมถึงเกิดแรงกดท่ีมือ เม่ืออาสาสมัครเพ่ิมความเร็วในการเดินมากข้ึน จะทําใหเกิดการลาไดงายตามมา 
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(Herr and Langman, 1997) จึงสงผลตอคาเฉลี่ยอัตราการเตนของหัวใจได ทําใหสูญเสียพลังงานในการเดิน

ไดมาก ดังนั้นการออกแบบไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกตครั้งนี้นาจะเปนอีกวิธีหนึ่งท่ีสามารถชวยลดภาวะ

ดังกลาวไดดี  
 

สรุปผลการทดลอง 

จากการศึกษาในครั้งนี้พบวา ไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกตสามารถใชไดในผูท่ีมีสวนสูงตั้งแต 148-180 

เซนติเมตร และการออกแบบ hand piece ใหยื่นออกมาดานขางเพ่ือลดแรงท่ีกระทําใตรักแร ชวยปองกันการ

ออนแรงของแขนหากใชงานไมคํ้ายันรักแรเปนประจําและระยะเวลานาน และการประยุกตระบบเบรคจักรยาน

มาติดตั้งกับโครงไมคํ้ายันรักแรแบบมาตรฐานท่ีผลิตจากวัสดุอลูมิเนียม พบวา ทําใหสามารถปรับระดับความสูง

ต่ําของไมคํ้ายันไดงาย และสะดวกตอการใชงานมากข้ึน 

ขอจํากัดของงานวิจัย ขอเสนอแนะ และประโยชนในทางประยุกตของผลงานวิจัย 

 

 ขอจํากัดดานรูปลักษณและความสวยงาม ถึงแมการนําเบรคจักยานมาประยุกตทําใหไมคํ้ายันปรับ

ระดับความสูงต่ําไดงายมากข้ึน แตอยางไรก็ตามเบรคจักรยานคอนขางยาวและมีขนาดใหญ จึงอาจทําให

รูปลักษณและความสวยงามของไมคํ้ายันรักแรลดลง 

เนื่องจากการศึกษาในครั้งนี้เปนเพียงการผลิตไมคํ้ายันรักแรแบบประยุกต โดยยังไมมีการนําไปใชใน

อาสาสมัครสุขภาพดีและผูปวยท่ีมีการบาดเจ็บของขาหรือไดรับบาดเจ็บไขสันหลัง ทําใหไมเห็นผลการทดลอง

ท่ีชัดเจน  ดังนั้น การศึกษาในอนาคตจึงควรศึกษาในรูปแบบเชิงทดลองและศึกษาในอาสาสมัครสุขภาพดีและ

ผูปวย โดยศึกษาเก่ียวกับประสิทธิภาพในการเดินและความพอใจในการใชงานตอไป  

การศึกษาในครั้งนี้แสดงใหเห็นถึงประโยชนของการออกแบบอุปกรณชวยเดินไมคํ้ายันรักแรแบบ

ประยุกตท่ีสามารถใชงานไดงาย ปรับระดับความสูงของไมคํ้ายันไดเหมาะสมกับสวนสูงไดดวยตัวเอง และ

รองรับน้ําหนักตัวจากผูใชงาน สามารถลดความเสี่ยงของการเกิดการออนแรงของกลามเนื้อบริเวณขอไหล 

เนื่องจากการปรับระดับท่ีไมเหมาะสมกับสวนสูงของผูใชงานหรือจากการใชไมคํ้ายันรักแรเปนระยะเวลานาน  
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ผลผลิต (Output) 

 ผลิตไมคํ้ายันจํานวน 1 คูเพ่ือใชในการเรียนการสอน และยื่นขอจดสิทธิบัตรและอนุสิทธิบัตร 
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รายงานสรุปการเงิน 

เลขท่ีโครงการระบบบริหารงานวิจัย  (NRMS 13 หลัก) 2560A10302109 สัญญาเลขท่ี 165/2560 

โครงการวิจัยประเภทงบประมาณเงินรายไดจากเงินอุดหนุนรัฐบาล (งบประมาณแผนดิน)  

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2560  มหาวิทยาลัยบูรพา 

 

ช่ือโครงการ การผลิตไมค้ํายันรักแรแบบประยุกต 
ช่ือหัวหนาโครงการวิจัยผูรับทุน อาจารยภูริชญา วีระศิริรัตน 

รายงานในชวงตั้งแตวันท่ี  (วัน/เดือน/ป) 1 ตุลาคม 2559 ถึงวันท่ี  (วัน/เดือน/ป) 30 กันยายน 2560 

ระยะเวลาดําเนินการ 1 ป  ตั้งแตวันท่ี  (วัน/เดือน/ป) 1 ตุลาคม 2559 - 30 กันยายน 2560 

รายรับ 

จํานวนเงินท่ีไดรับ 

งวดท่ี  1 (50%)  175,545  บาท  เม่ือวัน เดือน ป 22 พฤศจิกายน 2559 

งวดท่ี  2 (40%)  140,436  บาท  เม่ือวัน เดือน ป 20 กรกฎาคม 2560 

งวดท่ี  3 (10%)  .............-.....................  บาท  เม่ือวัน เดือน ป................-...................... 

   รวม    315,981 

รายจาย 

รายการ งบประมาณท่ีตั้งไว งบประมาณท่ีใชจริง จํานวนเงินคงเหลือ/

เกิน 

1. คาตอบแทน 49,200 49,200 - 

2.คาจาง 

- คาจางเหมาผลิตไมค้ํายัน

แบบประยุกต  

 

 

250,000 

 

250,000 

 

 

- 
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3. คาวัสดุ 

- ไมค้ํายันรักแร 2 คู  

- กลองปฐมพยาบาล 2 

ชุด 

- คาวัสดุสํานักงาน  

2,000 

1,000 

 

39,530 

2,000 

1,000 

 

39,530 

- 

4. คาใชสอย 4,360 4,360 - 

5. คาครุภัณฑ (คิดรวมกับ

คาจางเหมา) 

- - - 

6. คาใชจายอ่ืน ๆ 

   คาจดอนุสิทธิบัตร 

30,000 30,000 - 

 

รวม 
376,090 376,090  

 

 

 

(นางสาวภูริชญา วีระศิริรัตน) 

   หัวหนาโครงการวิจัยผูรับทุน  
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