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บทคัดย่อ  

เพื่อศึกษาความชุกและปัจจัยที่สัมพันธ์กับภาวะกระดูกสันหลังคดชนิดไม่ทราบสาเหตุในเด็กอายุระหว่าง 9-13 
ปี โรงเรียนวัดมงคลโคธาวาส จ านวน 264 คน ผู้เข้าร่วมการศึกษาตอบแบบสอบถามข้อมูลทั่วไป ข้อมูลการสะพาย
กระเป๋า ตรวจประเมินการทรงท่าขณะยืน และวัดมุมการบิดหมุนล าตัว ผลการศึกษาพบความชุกของภาวะกระดูกสัน
หลังคดเท่ากับ 5.68% และไม่พบความสัมพันธ์ระหว่างภาวะกระดูกสันหลังคด กับน้ าหนักกระเป๋า   ลักษณะการ
สะพายกระเป๋า และการทรงท่าขณะยืน (p-value >0.05) ผลการศึกษาในครั้งนี้ แม้ไม่พบความสัมพันธ์ระหว่างภาวะ
กระดูกสันหลังคดกับน้ าหนักกระเป๋า ลักษณะการสะพายกระเป๋า และการทรงท่าขณะยืน อย่างไรก็ตาม การตรวจคัด
กรองตั้งแต่แรกเร่ิมอย่างเหมาะสม อาจช่วยในการเริ่มวางแผนการดูแลรักษาและลดความรุนแรงของภาวะกระดูกสัน
หลังคดในเด็กนักเรียนได้ 

ค าส าคัญ : เด็กวัยรุ่น  ภาวะกระดูกสันหลังคด  มุมการบิดหมุนของล าตัว  

Abstract 

To determine the prevalence and association between the presence of scoliosis and 
backpack weight, backpack type and postural alignment in student age 9–13 years old. Participants 
were 264  students of Watmongkol Kothawas school. All participants were received general and 
school backpack questionnaire, postural assessment and measurement of angle of trunk rotation. 
The prevalence of adolescent idiopathic scoliosis in schoolchildren was 5.68%. There were no 
association between scoliosis with weight of backpack, type of backpack and postural alignment in 
standing (all p-value > 0.05). The result of this study showed that weight of backpack, type of 
backpack and postural alignment were not associated with scoliosis. However, the proper selection 
of screening for early detection of scoliosis may help to monitor and prevent the curve 
progression. 

Keywords : Adolescent, scoliosis, angle of trunk rotation. 
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บทน า 

ภาวะกระดูกสันหลังคดชนิดไม่ทราบสาเหตุ )idiopathic scoliosis) เป็นชนิดของภาวะกระดูกสันหลังคดที่พบ
ได้มากที่สุดถึงร้อยละ 80  %(Cheng และคณะ, 2015) โดยพบในเพศหญิงมากกว่าเพศชาย ตั้งแต่วัยเด็กจนถึงวัย
ผู้ใหญ่ แต่ส่วนมากจะพบความชุกของการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคดชนิดไม่ทราบสาเหตุในวัยรุ่นตอนต้น ) 
adolescent idiopathic scoliosis) เนื่องจากเป็นช่วงที่มีการเจริญเติบโตของกระดูกอย่างรวดเร็ว  )puberty 
growth spurt) จากการเพิ่มสูงขึ้นของ growth hormone ส่งผลให้เกิดการผิดรูปของกระดูกสันหลังได้ (Schlösser 
และคณะ, 2015) จากการศึกษาความชุกของภาวะกระดูกสันหลังคดในเด็กนักเรียน พบว่าภาวะกระดูกสันหลังคดมี
แนวโน้มเพิ่มมากขึ้นตามช่วงอายุ โดยพบในเด็กอายุ 9 ปี ถึง 0.27   %และเพิ่มสูงขึ้นถึง  2.49   %ในเด็กอายุ  13 ปี 
(Yong และคณะ, 2009) นอกจากนี้การศึกษาในปัจจุบัน มีรายงานความชุกของภาวะกระดูกสันหลังคดในเด็กนักเรียน
อายุ 9-12 ปี พบความชุกได้มากถึง 14.2  %(Zurita Ortega และคณะ, 2014) และในประเทศไทยมีการศึกษาความ
ชุกของภาวะกระดูกสันหลังคดในเด็กนักเรียนในเขตเมือง โดยการศึกษาของ Chatchatree และคณะ (Chatchatree 
และคณะ, 1996) ในเด็กอายุระหว่าง 10-16 ปี พบความชุกในการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคดมีค่า 0.91% ซึ่งแตกต่าง
กับการศึกษาของรุ้งทิพย์และคณะ (รุ้งทิพย์และคณะ, 2016) ท าการศึกษาความชุกของกระดูกสันหลังคดในเด็กช่วงวัย
เดียวกันในเขตชานเมือง พบความชุกถึง 21.14% ซึ่งค่าความชุกที่แตกต่างกันนั้นอาจเนื่องมาจากความแตกต่างของ
สภาพแวดล้อมและภาวะเศรษฐกิจสังคมที่แตกต่างกัน 

 การตรวจคัดกรองภาวะกระดูกสันหลังในเด็กนักเรียนมีความส าคัญเป็นอย่างยิ่ง เนื่องจากการตรวจพบภาวะ
กระดูกสันหลังคดตั้งแต่แรกเริ่ม (early detection) สามารถช่วยป้องกันการพัฒนามุมการคดของกระดูกสันหลัง 
(curve progression) ที่เพิ่มมากข้ึน และช่วยลดภาวะแทรกซ้อนที่อาจจะเกิดขึ้นได้ (Coelho และคณะ, 2013) การ
ตรวจคัดกรองภาวะกระดูกสันหลังคดสามารถท าได้หลายวิธี ซึ่งการวัดมุมการหมุนของล าตัว  )angle of trunk 
rotation : ATR) โดยใช้ scoliometer เป็นอีกวิธีที่นิยมใช้ในทางคลินิกเพิ่มมากขึ้น เนื่องจากเป็นการตรวจที่ง่าย 
ปลอดภัยจากคลื่นรังสี และค่าใช้จ่ายไม่สูง (Konieczny และคณะ, 2013) การศึกษาในปัจจุบันพบว่า scoliometer 
เป็นอุปกรณ์ที่มีความน่าเชื่อถือและมีความเที่ยงตรง (Coelho และคณะ, 2013) มีความจ าเพาะ (specific) ถึง 
79.8   %และมีความไว   ) sensitivity) ถึง 90.1   %นอกจากนี้มีการศึกษาพบว่า   scoliometer มีความเที่ยงของการวัด
ภาวะกระดูกสันหลังคดไม่แตกต่างจากการวัดที่เป็นมาตรฐานด้วยการวัดมุม cobb angle (Zhang และคณะ, 2010) 
ดังนั้นการตรวจคัดกรองภาวะกระดูกสันหลังคดในเด็กนักเรียนตั้งแต่ก่อนเข้าสู่วัยเจริญเต็มที่ (puberty growth 
spurt) จะช่วยป้องกันภาวะกระดูกสันหลังคดและให้การรักษาได้อย่างทันท่วงที 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่ผ่านมาพบว่ามีหลายปัจจัยมีความสัมพันธ์กับการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคดชนิด
ไม่ทราบสาเหตุ ซึ่งในเด็กนักเรียนนั้นน้ าหนักกระเป๋าและรูปแบบการสะพายกระเป๋าพบว่าเป็นปัจจัยที่อาจส่งผลให้เกิด
ภาวะกระดูกสันหลังคดได้ จากการศึกษานักเรียนประเทศไต้หวันอายุ 12-13 ปี พบว่าการสะพายกระเป๋าที่มีน้ าหนัก 
15   %ของน้ าหนักตัว ท าให้มีการก้มคอและงอล าตัวเพิ่มขึ้น  (head flexion and trunk flexion) (Yi-Lang Chen, 
2018) และจากการศึกษาของ Hong and Cheung (Hong & Cheung, 2003) พบว่าน้ าหนักกระเป๋าที่มากกว่าหรือ
เท่ากับ 15-20   %ของน้ าหนักตัว ส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงมุมองศาของกระดูกสันหลังส่วนเอวเพิ่มขึ้น และการ
สะพายกระเป๋าที่ไหล่ข้างเดียวจะมีการเอนตัวไปฝั่งตรงข้ามเพื่อให้เกิดความสมดุลซึ่งส่งผลให้อาการปวดไหล่และหลัง
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ถึง 24.45% เนื่องจากการได้รับน้ าหนักจากกระเป๋าอาจไม่สมดุลกันทั้งสองฝั่ ง ปัจจุบันในประเทศไทยมีงานวิจัยที่
ศึกษาความชุกของการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคดในช่วงวัยรุ่นตอนต้นยังมีจ านวนน้อย และมีการศึกษาช่วงอายุ
ระหว่างตั้งแต่ 10-16 ปี ซึ่งผลการศึกษาอาจจะไม่สามารถน าไปอธิบายในเด็กช่วงอายุก่อนเข้าสู่วัยเจริญเต็มที่ 
นอกจากนี้ปัจจัยด้านภูมิศาสตร์ยังอาจส่งผลต่อความชุกของการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคดที่แตกต่างกันได้ ดังนั้น
การศึกษาคร้ังนี้จึงมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความชุกและปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ของการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคดใน
เด็กนักเรียนอายุระหว่าง 9-13 ปี ซึ่งผลการศึกษาจะช่วยสามารถจัดการวางแผนการดูแลรักษาได้ตั้งแต่ระยะเริ่มต้น
ก่อนที่จะพัฒนาความรุนแรงของภาวะกระดูกสันหลังคดมากข้ึน  

วิธีการวิจัย 

 กลุ่มตัวอย่าง อาสาสมัครเป็นนักเรียนเพศหญิงและชายอายุระหว่าง 9-13 ปี โรงเรียนวัดมงคลโคธาวาส 
จ านวน 264 คน ที่ผ่านตามเกณฑ์การคัดเข้าคือ สามารถสื่อสารและท าตามค าสั่งได้ เกณฑ์การคัดออกประกอบด้วย 
(1) ไม่มีการผิดรูปของกระดูกสันหลัง และเคยได้รับการวินิจฉัยว่ามีกระดูกสันหลังคดตั้งแต่ก าเนิดหรือมีกระดูกสันหลัง
คดที่ทราบสาเหตุ (2) มีประวัติเคยได้รับการผ่าตัดบริเวณหลัง (3) มีโรคทางระบบกระดูกและกล้ามเนื้อที่ส่งผลต่อ
กระดูกสันหลังและ (4) เคยประสบอุบัติเหตุที่ส่งผลต่อกระดูกสันหลัง การศึกษาในครั้งนี้ผ่านการรับรองด้านจริยธรรม
การวิจัย จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย มหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ เลขที่                อ 639/2560 
อาสาสมัครและผู้ปกครองได้รับการชี้แจงวัตถุประสงค์และขั้นตอนการวิจัย และผู้ปกครองเซ็นต์ใบยินยอมเพื่อเข้า
ร่วมงานวิจัย การศึกษานี้หากประเมินมุมการบิดหมุนของล าตัว (ATR) เท่ากับหรือมากกว่า 5 องศา จัดเป็นกลุ่มที่มี
ภาวะกระดูกสันหลังคด ระยะเวลาด าเนินโครงการวิจัยตั้งแต่เดือนธันวาคม 2560 ถึงพฤศจิกายน 2561 

เครื่องมือในการวิจัย 

 แบบสอบถาม ประเมินด้วยการสัมภาษณ์นักเรียนและสอบถามครูประจ าชั้น ได้แก่ แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป
ประกอบด้วย อายุ น้ าหนัก ส่วนสูง ข้อมูลการสะพายกระเป๋า ประกอบด้วย รูปแบบของกระเป๋าสะพายและลักษณะ
การสะพายกระเป๋า โรคประจ าตัวและประวัติการได้รับอุบัติเหตุ 

 Postural grid chart ใช้ประเมินการทรงท่าในท่ายืน โดยท าการเปรียบเทียบความเท่ากันและไม่เท่ากัน
ระหว่างข้างซ้ายและข้างขวาของระดับไหล่ทั้งสองข้าง, ระดับ inferior angle of scapula, ระดับ anterior superior 
iliac spine (ASIS), posterior superior iliac spine (PSIS), iliac crest และระยะห่างระหว่างแขนและล าตัว 
(space of arm by side) ทั้งสองข้าง บันทึกผลเป็น symmetry และ asymmetry ของการประเมินแต่ละระดับ 

Scoliometer เป็นเครื่องมือที่ใช้ประเมินมุมการบิดหมุนของล าตัว  (ATR) ในขณะก้มล าตัวขนานกับพื้น ท า
การประเมินตั้งแต่ช่วงอกและเอว บันทึกค่ามุมการบิดหมุนของล าตัวที่มีค่ามากที่สุดเป็นมุมองศา ท าการประเมิน
ทั้งหมด 3 ครั้งและใช้ค่าเฉลี่ยในการวิเคราะห์ข้อมูล ความน่าเชื่อถือของผู้ทดสอบพบว่าอยู่ในระดับดีถึงดีเยี่ยม โดย
ความน่าเชื่อถือระหว่างผู้ประเมิน (inter-rater reliability) เท่ากับ 0.94 และความน่าเชื่อถือของผู้วัดซ้ า (test-retest 
reliability) เท่ากับ 0.97  

ขั้นตอนการทดสอบ (procedure) อาสาสมัครที่ผ่านเกณฑ์การคัดเข้า-ออก ได้รับการชี้แจงวัตถุประสงค์และ
อธิบายขั้นตอนการวิจัย และผู้ปกครองเซ็นต์ใบยินยอมให้เข้าร่วมงานวิจัย อาสาสมัครทุกคนตอบแบบสอบถาม ได้แก่ 
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แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป การสะพายกระเป๋า น้ าหนักของกระเป๋าโดยบันทึกเป็นค่าเฉลี่ยของน้ าหนักกระเป๋าในวัน
จันทร์ถึงวันศุกร์ หลังจากนั้นท าการตรวจการทรงท่าในท่ายืน (postural assessment) มุมการบิดหมุนของล าตัว 
(ATR) และการวัดความยาวขาทั้งสองข้าง โดยในแต่ละการประเมินอาสาสมัครถูกประเมินด้วยผู้ประเมินคนเดียวกัน
ตลอดการวิจัย  

การวิเคราะห์ข้อมูล 

ใช้การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงพรรณนา น าเสนอข้อมูลความชุกในรูปแบบของร้อยละ ใช้ Pearson correlation ใน
การหาความสัมพันธ์ระหว่างมุมการบิดหมุนของล าตัวและน้ าหนักกระเป๋า และใช้  Chi-square ในการหา
ความสัมพันธ์ระหว่างภาวะกระดูกสันหลังคดกับลักษณะการสะพายกระเป๋า และการทรงท่าขณะยืน โดยก าหนดค่า
ระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ p < 0.05  

ผลการศึกษา 

ข้อมูลทั่วไปของอาสาสมัคร อาสาสมัครอายุระหว่าง 9-13 ปี มีจ านวนทั้งหมด 264 คน ซึ่งประกอบด้วย
เพศหญิงจ านวน 138 คน) 51.69% (และเพศชายจ านวน 126 คน ) 47.73%  (อายุ น้ าหนัก ส่วนสูงและดัชนีมวลกาย
เฉลี่ยของผู้เข้าร่วมวิจัย (ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน) เท่ากับ 11.30  ± 0.96 ปี, 42.12 ± 13.60 กิโลกรัม, 
145.73 ± 9.91 เซนติเมตร และ 19.46 ± 4.59 กิโลกรัมต่อตารางเมตร 

 ข้อมูลทั่วไปของกระเป๋าในเด็กนักเรียน พบว่าในการศึกษานี้มีน้ าหนักกระเป๋าเฉลี่ย 1.75±1.26 กิโลกรัม 
รูปแบบของกระเป๋านักเรียน โดยร้อยละของกระเป๋าสะพาย 1 สายเท่ากับ  14 และกระเป๋าสะพาย  2 สายเท่ากับ 86 
ลักษณะการสะพายกระเป๋าในเด็กนักเรียนมีร้อยละการสะพายข้างเดียว สะพาย 2 ข้าง และกระเป๋าถือเท่ากับ 9.1, 
90.5 และ 0.4 ตามล าดับ ในการศึกษานี้พบว่าไม่มีความแตกต่างกันของความยาวขาทั้งสองข้างในเด็กนักเรียน 

 ความชุกของการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคด (prevalence of scoliosis)   จากกา ร เ ก็ บข้ อมู ล ใน เ ด็ ก
นักเรียนโรงเรียนวัดมงคลโคธาวาส จ านวน 264 คนพบว่า มีความชุกของภาวะกระดูกสันหลังคดจ านวน 15 คน คิด
เป็นร้อยละ 5.68 โดยมีเพศชายจ านวน 8 คนคิดเป็นร้อยละ 3.03 และเพศหญิงจ านวน 7 คนคิดเป็นร้อยละ 2.65 

ความสัมพันธ์ระหว่างภาวะกระดูกสันหลังคดกับน้ าหนักกระเป๋า ลักษณะการสะพายกระเป๋า และการทรง
ท่าขณะยืน ข้อมูลของน้ าหนักกระเป๋าในกลุ่มที่มีภาวะกระดูกสันหลังคด (n = 15) มีค่าเฉลี่ย 1.93 ± 1.24 กิโลกรัม 
กลุ่มที่ไม่มีภาวะกระดูกสันหลังคด (n = 249) มีค่าเฉลี่ย 1.74 ± 1.27 กิโลกรัม ค่ามุมการบิดหมุนของล าตัว (ATR) ใน
กลุ่มที่มีภาวะกระดูกสันหลังคด )n = 15) มีค่าองศาเฉลี่ย 5.89 ± 0.83 และในกลุ่มไม่มีภาวะกระดูกสันหลังคด  )n = 
249) มีค่าองศาเฉลี่ย 1.91 ± 1.26  

 จากการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยของกระเป๋ากับการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคด ไม่พบความสัมพันธ์
ระหว่างมุมการบิดหมุนของล าตัว (ATR) กับน้ าหนักกระเป๋า โดยมีค่าสัมประสิทธ์สหสัมพันธ์ r = -0.003 และ p-
value = 0.96 และเมื่อวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ Chi-square test พบว่าไม่มีความสัมพันธ์ระหว่างภาวะกระดูกสันหลัง
คดกับลักษณะการสะพายกระเป๋า  (x2 = 0.006  ,p-value  = 0.94) และการทรงท่าขณะยืนโดยประเมินระดับไหล่ทั้ง 
2 ข้าง (x2 = 0.001 ,p-value = 0.98)   ระดับ inferior angle of scapula ทั้ง 2 ข้าง (x2 = 0.026 ,p-value = 0.87) 
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space of arm by side ทั้ง 2 ข้าง (x2 = 0.003  ,p-value  = 0.96) ระดับ iliac crest ทั้ง 2 ข้าง (x2 = 0.060  ,p-
value  = 0.81) ระดับ ASIS ทั้ง 2 ข้าง  (x2 = 0.307  ,p-value  = 0.58) และระดับ PSIS ทั้ง 2 ข้าง (x2 = 0.060  ,p-
value = 0.81)  

สรุปและวิจารณ์ผลการศึกษา 

การศึกษาคร้ังนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความชุกและปัจจัยที่สัมพันธ์กับการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคดชนิดไม่
ทราบสาเหตุในเด็กนักเรียนอายุระหว่าง 9-13 ปี โดยการวัดมุมการหมุนเอียงของล าตัว  (ATR) ด้วย scoliometer 
โดยการศึกษาคร้ังนี้พบความชุกของภาวะกระดูกสันหลังคดในเด็กนักเรียนร้อยละ 5.68 โดยพบอัตราส่วนเพศหญิงต่อ
เพศชาย 1:1.14 ซึ่งการศึกษานี้มีความชุกของภาวะกระดูกสันหลังคดใกล้เคียงกับผลการศึกษาของ Kunakornsawat 
และคณะ (Kunakornsawat และคณะ, 2017) ซึ่งท าการศึกษาในประเทศไทย ในนักเรียนหญิงอายุระหว่าง 11-13 ปี 
จ านวน 1,818 คน จากโรงเรียนในเขตต่าง ๆ ของกรุงเทพฯ โดยพบความชุกของภาวะกระดูกสันหลังคดร้อยละ 4.62 
อย่างไรก็ตามการศึกษาในครั้งนี้ขัดแย้งกับการศึกษาของ Nery และคณะ (Nery และคณะ, 2010) ซึ่งท าการศึกษาใน
ประเทศบราซิล ในเด็กอายุระหว่าง 10-14 ปี  จ านวน 1,340 คน จากโรงเรียนในตัวเมืองและชนบท :ซึ่งพบความชุก
ร้อยละ 1.4 จากผลการศึกษาที่ผ่านมาเห็นได้ว่าความชุกของการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคดมีความแตกต่างกันของแต่
ละงานวิจัย ซึ่งอาจเนื่องมาจากปัจจัยด้านความต่างของแต่ละพื้นที่ระหว่างชุมชมเมือง ชุมชนชนบทและ
สภาพแวดล้อม การศึกษาของ Muminagic และคณะ (Muminagic และคณะ, 2012) ท าการศึกษาความสัมพันธ์
ระหว่างปัจจัยการใช้ชีวิตและภาวะการเกิดกระดูกสันหลังคดในเด็กอายุระหว่าง 6-15 ปี ในประเทศบอสเนียและเฮอร์
เซโกวีนาจ านวน 421 คน พบความชุกของการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคดในชุมชนเมืองมากกว่าชนบท โดยพบความ
ชุกร้อยละ 33.3 ในชุมชนเมือง และร้อยละ 6.3 ในชนบท ซึ่งเป็นผลจากการใช้ชีวิตและปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่แตกต่าง
กัน สามารถอธิบายได้จากการศึกษาของ Tinazci และคณะ (Tinazci & Emiroglu, 2009) ท าการศึกษาสมรรถภาพ
ทางกายเปรียบเทียบระหว่างเด็กที่อยู่ในชนบทและชุมชนเมืองประเทศตุรกี อายุระหว่าง 9-11 ปี จ านวน 3,939 คน 
พบว่าเด็กที่อยู่ในชุมชนเมืองมีความความยืดหยุ่น ความแข็งแรง และความทนทานของกล้ามเนื้อน้อยกว่าเด็กในสังคม
ชนบท อาจเนื่องมาจากเด็กในชุมชนเมืองมีการท ากิจกรรมทางกายน้อยกว่าในชนบท อาจส่งผลให้การท างานของ
กล้ามเนื้อในการทรงท่าท างานไม่สมดุลกันและเกิดภาวะกระดูกสันหลังคด ซึ่งการศึกษาในครั้งนี้พบความชุกของการ
เกิดภาวะกระดูกสันหลังคดจ านวนน้อย อาจเนื่องมาจากบริเวณลักษณะพื้นที่เป็นสังคมชนบทที่อาจมีกิจกรรมทางกาย
มากกว่าเด็กในชุมชนเมืองที่อาจจะส่งผลท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงสมดุลของกล้ามเนื้อทั้งสองฝั่ง 

การศึกษาครั้งนี้พบว่าน้ าหนักกระเป๋าไม่มีความสัมพันธ์กับการมุมการบิดหมุนของล าตัว และลักษณะการ
สะพายกระเป๋าไม่มีความสัมพันธ์กับการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคด ซึ่งขัดแย้งกับการศึกษาที่ผ่านมาของ Devroey 
และคณะ (Devroey และคณะ, 2007) ที่พบว่าน้ าหนักกระเป๋าที่เท่ากับหรือมากกว่า 10% ของน้ าหนักตัวของ
นักเรียนเป็นน้ าหนักที่ไม่เหมาะสม เนื่องจากจะท าให้มีการงอล าตัวมากขึ้น (thoracic flexion) มีการเพิ่มการท างาน
ของกล้ามเนื้อในการทรงท่าเพื่อรักษาสมดุลของร่างกาย ส่งผลให้เกิดแรงกระท าต่อกระดูกสันหลังที่มากเกินไป 
นอกจากนั้นน้ าหนักกระเป๋าที่มากกว่า 10  %ท าให้เกิดการยืดที่กล้ามเนื้อคอและล าตัวโน้มไปด้านหน้าเพื่อรักษาสมดุล

ของร่างกายท าให้เพิ่มมุมองศาของกระดูกสันหลังมากขึ้น   (Colak และคณะ, 2015) ดังนั้นในการศึกษานี้ไม่พบ
ความสัมพันธ์ระหว่างน้ าหนักกระเป๋าต่อการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคด อาจเนื่องจากการศึกษาในครั้งนี้น้ าหนัก
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กระเป๋าของนักเรียนเท่ากับ 4.15   %ของน้ าหนักตัว ซึ่งมีค่าน้อยกว่า  10   %ของน้ าหนักตัวจึงมีน้ าหนักไม่มากพอที่ท า

ให้กล้ามเนื้อเกิดความไม่สมดุลกันของกล้ามเนื้อทั้งสองฝั่ง นอกจากนั้นการศึกษาในครั้งนี้ไม่พบความสัมพันธ์ระหว่าง
ลักษณะการสะพายกระเป๋ากับภาวะกระดูกสันหลังคด สอดคล้องกับการศึกษาของ Erawan และคณะ (Erawan และ
คณะ, 2017) ท าการศึกษาผลของประเภทและน้ าหนักของกระเป๋าในเด็กประถมตอนปลายต่อการเกิดภาวะกระดูกสัน
หลังคด การศึกษาพบว่าไม่มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติระหว่างน้ าหนักกระเป๋าและชนิดของกระเป๋ากับ
การเกิดภาวะกระดูกสันหลังคด ซึ่งขัดแย้งกับการศึกษาของ Drzal-Grabiec และคณะ (Drzal-Grabiec และคณะ, 
2015) ที่พบว่าการสะพายกระเป๋าข้างเดียวจะท าให้เกิดการส่งผ่านแรงกระท าของน้ าหนักกระเป๋าต่อข้อไหล่ ท าให้เกิด
การเคลื่อนไหวชดเชยเพื่อรักษาสมดุลร่างกาย โดยการยกไหล่ข้างที่สะพายกระเป๋า ร่วมกับมีการเอียงล าตัว (trunk 
inclination) ไปด้านตรงข้ามกับด้านที่สะพายกระเป๋า ซึ่งส่งผลให้กล้ามเนื้อทั้งสองฝั่งท างานไม่สมดุลกัน หากปล่อยไว้
เป็นเวลานานจะส่งผลให้เกิดการผิดรูปน าไปสู่การเกิดภาวะกระดูกสันหลังคดได้ 

ในการศึกษาในครั้งนี้ไม่พบความสัมพันธ์ระหว่างภาวะกระดูกสันหลังคดกับการทรงท่าขณะยืนเมื่อพิจารณา
ระดับไหล่ ระดับสะบัก ช่องว่างระหว่างแขนกับล าตัวทั้งสองข้าง ระดับสะโพก ต าแหน่งกระดูก ASIS และ PSIS ทั้ง
สองข้าง  ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Cho (Cho, 2008) ท าการศึกษาถึงปัจจัยที่ส่งผลต่อลักษณะการทรงท่า 
(posture) ในเด็กวัยรุ่นชาวจีนจ านวน  300 คน โดยใช้แบบสอบถามร่วมกับการถ่ายภาพดิจิตอล พบความชุกของ
ภาวะไหล่ทั้งสองข้างไม่เท่ากันถึง 36% และพบภาวะคอยื่น (forward head posture) ได้ถึง 25% โดยพบว่าการทรง
ท่าขณะยืน (posture) มีความสัมพันธ์กับการใช้ชีวิตประจ าวันในเด็ก ซึ่งในวัยเรียนจะมีความสัมพันธ์กับลักษณะนิสัย
ในการสะพายกระเป๋าและน้ าหนักกระเป๋า แต่การศึกษาในครั้งนี้พบว่านักเรียนส่วนใหญ่สะพายกระเป๋าสองข้างและ
น้ าหนักกระเป๋าของเด็กนักเรียนมีค่าน้อยกว่า 10% ของน้ าหนักตัว ซึ่งไม่มากพอที่ท าให้เกิดความไม่สมดุลของ
กล้ามเนื้อทั้งสองฝั่งของร่างกายจนส่งผลให้เกิดการปรับเปลี่ยนท่าทางขณะยืนได้ จากผลการศึกษาในครั้งนี้แม้ปัจจัย
ด้านน้ าหนักกระเป๋า ลักษณะการสะพายกระเป๋า และการทรงท่าขณะยืนไม่มีความสัมพันธ์กับการเกิดภาวะกระดูกสัน
หลังคด ข้อมูลที่ได้จากการศึกษานี้อาจเป็นประโยชน์ต่อการตรวจพบภาวะกระดูกสันหลังตั้งแต่แรกเริ่มและวาง
แผนการดูแลเพื่อป้องกันไม่ให้มุมองศาการคดของกระดูกสันหลังเพิ่มมากขึ้น การศึกษาในครั้งนี้มีข้อจ ากัด เนื่องจาก
การศึกษาครั้งนี้คัดกรองภาวะกระดูกสันหลังคดโดยใช้ scoliometer ยังไม่สามารถคัดกรองโดยวิธีมาตรฐานจาก
ภาพถ่ายรังสีและวัดมุม cobb นอกจากนี้พบว่าเด็กนักเรียนท าการเก็บหนังสือไว้ใต้โต๊ะนักเรียน และการศึกษานี้ไม่ได้
ศึกษาถึงระยะเวลาที่ใช้ในการสะพายกระเป๋าซึ่งอาจส่งผลต่อการท างานของกล้ามเนื้อหลังได้เช่นกัน จึงไม่สามารถ
อธิบายความสัมพันธ์ของน้ าหนักกระเป๋าที่เด็กนักเรียนสะพายจริงที่ส่งผลต่อการเกิดภาวะกระดูกสันหลังคดได้ ท าให้
ไม่สามารถสรุปได้ว่าน้ าหนักกระเป๋าและลักษณะการสะพายกระเป๋าของนักเรียนที่ใช้เรียนมีผลต่อการเกิดภาวะกระดกู
สันหลังคดหรือไม่  
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