
การออกแบบและวเิคราะห์เตยีงพบัแบบปรับได้ เพ่ือการจดัท่าระบายเสมหะในผู้ป่วย 

โดย 
ธีรทศัน์ พรยัง่ยืน 

วทิยานิพนธ์ฉบับนีเ้ป็นส่วนหนึ่งของการศึกษาตาม 
หลกัสูตรวศิวกรรมศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวชิาวศิวกรรมชีวการแพทย์ 

วทิยาลยัวศิวกรรมชีวการแพทย์ 

บัณฑิตวทิยาลยั  มหาวทิยาลยัรังสิต 
ปีการศึกษา 2567 



 
 
 
 
 

 

THE DESIGN AND ANALYSIS OF AN ADJUSTABLE AND FOLDABLE  
BED FOR POSTURAL DRAINAGE IN PATIENTS 

 
 
 
 
 

BY 
TEERATAS PORNYUNGYUEN 

 
 
 
 
 

A THESIS SUBMITTED IN PARTIAL FULFILLMENT  
OF THE REQUIREMENTS FOR  

THE DEGREE OF MASTER OF ENGINEERING  
IN BIOMEDICAL ENGINEERING 

COLLEGE OF BIOMEDICAL ENGINEERING 
 
 

GRADUATE SCHOOL, RANGSIT UNIVERSITY 
ACADEMIC YEAR 2024 



 

 
  วิทยานิพนธ์เร่ือง 

การออกแบบและวเิคราะห์เตียงพบัแบบปรับได้ เพ่ือการจัดท่าระบายเสมหะในผู้ป่วย 
 

โดย 
ธีรทศัน์ พรยัง่ยนื 

 

ไดรั้บการพิจารณาใหเ้ป็นส่วนหน่ึงของการศึกษาตามหลกัสูตร 
ปริญญาวิศวกรรมศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาวิศวกรรมชีวการแพทย ์

 

มหาวิทยาลยัรังสิต 
ปีการศึกษา 2567 

 
 

------------------------------------------------ 
ดร.พิชญสิ์ณี สุวรรณแพทย ์

ประธานกรรมการสอบ 

 

   ---------------------------------------------------
รศ.นนัทชยั ทองแป้น 

กรรมการ 

 

---------------------------------------------------- 
ศ.ดร.ส่ือจิตต ์เพช็ร์ประสาน 

กรรมการและอาจารยท่ี์ปรึกษาร่วม 

 

---------------------------------------------------- 
ดร.เบญจรัตน์ แสงทอง 

กรรมการและอาจารยท่ี์ปรึกษาร่วม 
 
 
 

 
---------------------------------------------------- 

ผศ.ดร.จรูญรัตน์  ปริญญาคุปต ์
กรรมการและอาจารยท่ี์ปรึกษา 

 

บณัฑิตวิทยาลยัรับรองแลว้ 
 
 

(ศ.ดร.ส่ือจิตต ์เพช็ร์ประสาน) 
คณบดีบณัฑิตวิทยาลยั 
29 พฤศจิกายน 2567 



 

   
Thesis entitled 

 

THE DESIGN AND ANALYSIS OF AN ADJUSTABLE AND FOLDABLE  
BED FOR POSTURAL DRAINAGE IN PATIENTS 

 

by 
           TEERATAS PORNYUNGYUEN 

 
was submitted in partial fulfillment of the requirements 

for the degree of  Master of  Engineering in Biomedical Engineering 
 

Rangsit University 
Academic Year 2024 

 
---------------------------------------------------- 

Phitsini Suvarnaphaet, Ph.D.  
Examination Committee Chairperson  

 
---------------------------------------------------- 

Assoc.Prof. Nuntachai Thongpance  
Member 

 
---------------------------------------------------- 

Prof. Suejit Pechprasarn, Ph.D. 
Member and Co-Advisor 

 
---------------------------------------------------- 

Benjarat Sangthong, Ph.D. 
Member and Co-Advisor 

 
 

---------------------------------------------------- 
Asst. Prof. Jaroonrut Prinyakupt, Ph.D. 

Member and Advisor 
 

Approved by Graduate School 
 

 

(Prof. Suejit Pechprasarn, Ph.D.) 
Dean of Graduate School 

November  29, 2024 



ก 

กติติกรรมประกาศ 
 

ขอขอบพระคุณสถาบนัเทคโนโลยีป้องกนัประเทศและวิทยาลยัวิศวกรรมชีวการแพทย ์
มหาวิทยาลยัรังสิต ท่ีให้การอนุเคราะห์ทรัพยากรต่าง ๆ พร้อมทั้งขอขอบพระคุณคณาอาจารยท่ี์
ปรึกษาหลกั ผศ.ดร.จรูญรัตน์  ปริญญาคุปต์ ศ.ดร.ส่ือจิตต์ เพ็ชร์ประสาน ดร.เบญจรัตน์ แสงทอง 
คณาจารยภ์ายนอก ดร.พิชญสิ์ณี สุวรรณแพทย ์ดร.ลญัญณัฐ ภาตะนนัท ์และดร.ทศพลพร พรพิบูล
สมภพ ท่ีช่วยเมตตาใหค้  าปรึกษาแนะน าตลอดการจดัท าวิทยานิพนธ์น้ี 

 
                 ธีรทศัน์ พรยัง่ยนื 

                 ผูว้ิจยั 
                        

 



ข 

 

ลายมือช่ือนกัศึกษา ….........................................................ลายมือช่ืออาจารยท่ี์ปรึกษา ............................................................................. 
ลายมือช่ืออาจารยท่ี์ปรึกษาร่วม ...................................................................... 
ลายมือช่ืออาจารยท่ี์ปรึกษาร่วม ...................................................................... 

 

6405544 : ธีรทศัน์ พรยัง่ยนื 
ช่ือวิทยานิพนธ์ : การออกแบบและวิเคราะห์เตียงพบัแบบปรับได ้เพื่อการจดัท่าระบาย

เสมหะในผูป่้วย 
หลกัสูตร 
อาจารยท่ี์ปรึกษา
อาจารยท่ี์ปรึกษาร่วม   
อาจารยท่ี์ปรึกษาร่วม      

: 
: 
: 
: 
 

วิศวกรรมศาสตรมหาบณัฑิต  สาขาวิชาวิศวกรรมชีวการแพทย ์
ผศ.ดร.จรูญรัตน์  ปริญญาคุปต ์
ศ. ดร.ส่ือจิตต ์เพช็ร์ประสาน 
ดร.เบญจรัตน์ แสงทอง 
 

บทคัดย่อ 
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Abstract 

This research aimed to develop and evaluate the structural integrity of an adjustable 
folding bed specifically designed to facilitate postural drainage in patients with pulmonary and 
respiratory tract congestion. Applying ergonomic principles based on human body proportions 
alongside engineering design methodologies, the structure of the bed was modeled in multiple 
configurations using SolidWorks software. Structural strength was subsequently evaluated through 
finite element analysis to ensure reliability across various positions. The bed is equipped with 
internal mechanisms enabling tilting at different angles allowing patients to be positioned in 
alignment with postural drainage techniques. The structure is constructed from 1.50 mm thick 
aluminum tube and maintains dimensions comparable to a standard three-foot bed. It is designed 
to be placed on top of a patient’s bed, allowing for adjustments into multiple therapeutic positions. 

The strength analysis of the designed bed is conducted in two phases. In the first phase, 
the strength of the structure of the bed was evaluated in four different diameters: 19 mm, 25.40 
mm, 31 mm, and 38 mm, across three positional configurations: flat, head elevated, and foot 
elevated. A minimum safety factor of 2.50, in accordance with BS EN 6061 standards, was 
established as a criterion for evaluation. The analysis indicated that the structure with a diameter of 
25.40 mm met the strength requirements for all positional configurations, with a minimum safety 
factor of 2.99, exceeding the specified threshold. Consequently, the 25.40 mm structure was 
chosen for further evaluation in the second phase of the analysis. In the second phase, four 
additional positional configurations were evaluated: torso elevated, hip elevated, knees bent, and 
knees bent with feet elevated. The results demonstrated that the bed structure was capable of 
withstanding the applied loads across all positions without incurring damage, with the minimum 
safety factor recorded at 2.56 in the torso elevated position. In conclusion, the designed adjustable 
folding bed is deemed suitable for postural drainage positioning of patients, offering convenience 
for folding and transport. It possesses sufficient strength to safely support the patient’s weight 
without sustaining damage, thereby ensuring safe usage.  

(Total 122 pages) 
Keywords: Airway Clearance Techniques, Postural Drainage, Finite Element Method. 
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สารบัญรูป (ต่อ) 
 หน้า 
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2.23 
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     2.26 
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2.28 
2.29 
2.30 
2.31 
2.32 
2.33 
2.34 
3.1 
3.2 

 
3.3 
3.4 

 
3.5 
3.6 
3.7 
3.8 
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3.11 

 

การเคล่ือนไหวส่วนหวัเข่า 
การเคล่ือนไหวเทา้และน้ิวเทา้ 
กราฟค่าเปอร์เซนตไ์ทลข์องกลุ่มประชากร 
ขั้นตอนระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์
ภาพช้ินงานจริง (ซ้าย) ช้ินงานจากการสแกนสามมิติ (กลาง) และ 
จากการข้ึนรูป 3D CAD  
รูปร่างอิลิเมนต ์1 มิติ 
รูปร่างอิลิเมนต ์2 มิติ 
รูปร่างอิลิเมนต ์3 มิติ 
การก าหนดเง่ือนไขขอบเขต 
การก าหนดพลงังานภายนอกท่ีมากระท า 
แสดงโครงสร้างของ Link หรือท่อนแขนของตวัหุ่นยนต ์
ผลลพัธ์การเสียรูปของช้ินงานเม่ือไดรั้บแรงกระท า 
ขั้นตอนการท างานวิจยั 
รูปร่างเตียงขณะพบั (ซ้าย) และขณะกาง (ขวา) ของเตียงพบัปรับได้
จากการออกแบบเบ้ืองตน้  
เตียงขณะแยกส่วนออกเพื่อใชง้าน 
สดัส่วนร่างกายเฉล่ียของประชากรชายไทยช่วงอาย ุ30 - 39 ปี 
(หน่วย มม.) 
เตียงมาตรฐานขนาดต่าง ๆ 
โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 
โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 
การปรับโครงสร้างเตียงชั้น 2 ตอนท่ี 1 ส าหรับท่ายกล าตวั 
การปรับโครงสร้างเตียงชั้น 2 ตอนท่ี 2 ส าหรับท่ายกสะโพก 
การปรับโครงสร้างเตียงชั้น 2 ตอนท่ี 3 ส าหรับท่ายกเข่าชนั 53 
การปรับโครงสร้างเตียงชั้น 2 ตอนท่ี 4 ส าหรับท่ายกเข่าชนัเทา้สูง 
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3.13 
3.14 
3.15 
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3.28 

สารบัญรูป (ต่อ) 
 

 
 

ตวัอยา่งสกรูส่งก าลงัวางแนวตั้ง (ซา้ย) และ แรงปฏิกริยาท่ีเกิดบนผวิ
เกลียวเม่ือผา่คล่ีออก (ขวา) 
ชุดยกดา้นหวัและทา้ยของเตียง 
การท างานของชุดยกยกดา้นหวัและทา้ยของเตียง 
ชุดยกส่วนกลางของเตียง  
การท างานของชุดยกส่วนกลางของเตียง 
แสดงขนาดและต าแหน่งของราวกนัตกหลงัการประกอบ 
แสดงรายละเอียดรูปร่างของเบาะ กระดานรองรับ และ โครงสร้าง
ชั้นท่ี 2 
แสดงภาพประกอบ รถเขน็เตียงพบั และ กล่องใส่อุปกรณ์เสริม 
เปรียบเทียบกบั 3D Model ของคน 
แสดงรายละเอียดของเตียงขณะพบั รถเขน็ และ ผา้คลุมกนัฝุ่ น 
แสดงรายละเอียดของกล่องเกบ็อุปกรณ์เสริมและอุปกรณ์เสริมท่ี
บรรจุภายใน  
แบบจ าลองโครงสร้างเตียงรูปแบบท่านอนราบ (บน) ท่ายกหวัเตียง
ข้ึน 20 องศา (ซา้ย) และท่ายกทา้ยเตียงข้ึน 20 องศา (ขวา)  
แบบจ าลองโครงสร้างเตียงรูปแบบท่ายกล าตวัสูง 45 องศา (ซา้ย) 
และท่ายกสะโพก สูง 200 มม. (ขวา)  
 แบบจ าลองโครงสร้างเตียงรูปแบบ ท่ายกเข่าชนั 45 องศา (ซา้ย) และ 
ท่ายกเข่าชนัเทา้สูง (ขวา)  
แบบ FE Model โครงสร้างชั้นท่ี 1 รูปแบบท่านอนราบ  
แบบ FE Model โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 รูปแบบท่ายกหวัเตียงสูง 20 
องศา  
แบบ FE Model โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 รูปแบบท่ายกทา้ยเตียงสูง 20 
องศา  
แบบ FE Model โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกล าตวั 45 องศา  
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แบบ FE Modelโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกสะโพก 200 มม.  
แบบ FE Model โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกเข่าชนั 45 องศา  
แบบ FE Model โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกเข่าชนัเทา้สูง 
รูปการทดสอบการลู่เขา้ของอิลิเมนต ์  
รูปกราฟผลทดสอบการลู่เขา้ของอิลิเมนต ์  
การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 รูปแบบท่านอนราบ  
การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 รูปแบบท่ายกหวั
เตียงสูง 20 องศา  
การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 รูปแบบท่ายกทา้ย
เตียงสูง 20 องศา  
การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกล าตวั 
45 องศา  
การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายก
สะโพก 200 มม.  
การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่าชนัเข่า 
45 องศา  
การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่าชนัเข่า 
เทา้สูง  
แบบจ าลองรูปร่างผูป่้วยและต าแน่งการวางร่างผูป่้วยบนกระดาน
รองรับ  
ต าแหน่ง รูปร่างและทิศทางของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 
1 รูปแบบท่านอนราบ  
ต าแหน่ง รูปร่างและทิศทางของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 
1 รูปแบบท่ายกหวัสูง 20 องศา  
ต าแหน่ง รูปร่างและทิศทางของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 
1 รูปแบบท่ายกทา้ยเตียงสูง 20 องศา  

 
 

หน้า 
 

67 
68 
68 
70 
70 
72 
72 

 
73 

 
73 

 
73 

 
74 

 
74 

 
75 

 
75 

 
76 

 
76 

 



 ฎ 

 
 
 

รูปที ่
3.45 

 
3.46 

 
3.47 

 
3.48 

 
4.1 

 
 

4.2 
 
 

4.3 
 
 

4.4 
 
 

4.5 
 
 

4.6 
 
 

สารบัญรูป (ต่อ) 
 
 
 

ต าแหน่งรูปร่าง ทิศทาง และสดัส่วนของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้าง
เตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกล าตวั 45 องศา 
ต าแหน่งรูปร่าง ทิศทาง และสดัส่วนของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้าง
เตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกสะโพก 200 มม. 
ต าแหน่งรูปร่าง ทิศทาง และสดัส่วนของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้าง
เตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่าชนัเข่า 45 องศา  
ต าแหน่งรูปร่าง ทิศทาง และสดัส่วนของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้าง
เตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่าชนัเข่า เทา้สูง  
ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. 
ท่านอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียด
ต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 
มม. ท่านอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ 
รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. 
ท่านอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียด
ต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. 
ท่านอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียด
ต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. ท่า
นอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียด
ต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่า
นอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียด
ต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)   
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ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. ท่า
นอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียด
ต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. ท่า
นอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียด
ต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. ท่า
นอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียด
ต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่า
นอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียด
ต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. ท่า
นอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียด
ต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. ท่า
นอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียด
ต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. 
ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) 
และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 
มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม 
(ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
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ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. 
ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) 
และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. 
ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) 
และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. ท่ายก
หวัเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ 
รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่า
ยกหวัเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ 
รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. ท่ายก
หวัเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ 
รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. ท่ายก
หวัเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ 
รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. 
ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) 
และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่า
ยกหวัเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ 
รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา)  
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บทที ่1 
 

บทน ำ 

 

1.1 ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
 

เสมหะ (Phlegm) คือ เมือกประเภทหน่ึงซ่ึงอยู่ในระบบทางเดินหายใจของมนุษย์ มี
ลกัษณะเป็นของเหลวใสเหนียว สร้างข้ึนจากเซลลก์อบเลท็ (Goblet Cells) ซ่ึงมีกระจายอยูท่ ัว่ไปใน
ชั้นของเน้ือเยื่อบุผิวภายในหลอดลม ท าหนา้ท่ีเป็นกลไกส าคญัในการป้องกนัปอดโดยการสกดัจบั
ส่ิงแปลกปลอม สารระคายเคืองหรือแบคทีเรียต่าง ๆ ไม่ใหผ้า่นไปยงัถุงลมและปอด แลว้เคล่ือนยา้ย
กอ้นเสมหะพร้อมส่ิงแปลกปลอมไปยงัคอหอย (Pharynx) หรือช่องจมูก (Nasopharynx) เพื่อก าจดั
โดยการกลืนหรือการขบัออกจากร่างกาย (Reid & Chung, 2004) เสมหะเป็นวสัดุท่ีมีความหนืด 
(Viscosity) โดยความหนืดของเสมหะจะส่งผลต่อคุณภาพในการยึดเกาะของเสมหะในอวยัวะ เช่น 
ผนงัทางเดินหายใจ เม่ือเสมหะมีความหนืดมากจะส่งผลให้การเกาะติดสูงข้ึนและไหลเคล่ือนท่ีได้
ยากข้ึน แต่หากเพิ่มส่วนผสมของน ้ าในเสมหะจะส่งผลใหเ้สมหะมีความเหลวมากข้ึน ลดความหนืด
และไหลเคล่ือนท่ีไดง่้าย ( Cortez & Cherry, 2021) เม่ือมีส่ิงแปลกปลอมเขา้สู่ร่างกาย เกิดการระคาย
เคืองหรือเกิดการติดเช้ือในระบบทางเดินหายใจ ร่างกายจะกระตุน้ให้เซลล์กอบเล็ทมีการสร้าง
เสมหะมากข้ึนและมีความขน้เหนียว (ชุลี โจนส์, 2557) จากปริมาณท่ีมากข้ึนหรือความหนืดท่ีมาก
ข้ึนน้ีท าให้การระบายเสมหะออกจากร่างกายไดย้าก ส่งผลให้เกิดการคัง่คา้งของเสมหะภายใน
ร่างกาย โดยบางส่วนอาจกั้นขวางช่องทางเดินหายใจส่งผลใหผู้ป่้วยหายใจไดล้  าบากเกิดเป็นงานของ
การหายใจ (Work of Breathing) ท าให้ผูป่้วยหายใจได้ล าบาก น าไปสู่ภาวะการขาดออกซิเจน 
(Hypoxemia) (Warren,  McKie, Villar, Camporota, & Vuylsteke, 2022) และเม่ือมีเสมหะสะสมคา้ง
ในร่างกายเป็นระยะเวลานานอาจเพิ่มความเส่ียงในการติดเช้ือของอวยัวะต่าง ๆ ในระบบทางเดิน
หายใจ (Fahy & Dickey, 2010) ซ่ึงอาจท าใหเ้กิดภาวะหายใจลม้เหลว (Respiratory Failure) ส่งผลให้
ผูป่้วยเป็นอนัตรายร้ายแรงได ้(กลัยพทัธ์ นิยมวิทย,์ และสุภา ค ามะฤทธ์ิ, 2562) ผูป่้วยท่ีมีปัญหาการ
คัง่คา้งของเสมหะในช่องทางเดินหายใจมกัเป็นผูป่้วยท่ีมีเสมหะคัง่คา้งอยู่ในบริเวณส่วนลึกของ
ช่องทางเดินหายใจ เช่น ในปอดและหลอดลมส่วนล่าง ท าให้การขบัเสมหะตามปกติท าไดย้าก จึง
ควรท าการรักษาดว้ยการระบายเสมหะควบคู่กนัไปดว้ยเพื่อให้การรักษาเกิดประสิทธิภาพมากข้ึน 
โดยกลุ่มผูป่้วยท่ีตอ้งท าการระบายเสมหะไดแ้ก่ กลุ่มผูป่้วยท่ีมีเสมหะคา้งในปอด มีอาการปอด



2 

อกัเสบมีหนองในปอดหรือมีเสมหะอุดกั้นทางเดินหายใจ กลุ่มผูป่้วยท่ีมีแนวโนม้จะมีเสมหะคัง่คา้ง
ในระยะยาว เช่น ผูป่้วยติดเตียง ผูป่้วยท่ีใชเ้คร่ืองช่วยหายใจเป็นเวลานาน หรือผูท่ี้ไดรั้บการเจาะคอ 
และกลุ่มผูป่้วยท่ีไม่มีแรงไอหรือไอขบัเสมหะออกมาไดน้อ้ย (ชนดัดา  วงศเ์อกชูตระกลู, 2563)  
 

เทคนิคการระบายเสมหะเป็นหน่ึงในเทคนิคกายภาพบ าบดัทรวงอก เพื่อระบายและก าจดั
เสมหะท่ีคัง่คา้งในระบบทางเดินหายใจเป็นวิธีท่ีใชก้นัมาอยา่งยาวนานและแพร่หลาย ในปัจจุบนัได้
มีการพฒันาวิธีรักษาและใชเ้ทคโนโลยหีรืออุปกรณ์ต่าง ๆ ช่วยในการรักษา ท าใหมี้หลายเทคนิคให้
ผูรั้กษาไดเ้ลือกใชง้าน โดยเทคนิคการระบายเสมหะสามารถจดัหมวดหมู่ตามวิธีการรักษาต่าง ๆ ได้
ดงัน้ี  
 

1.1.1 การใชแ้รงโนม้ถ่วง (Gravity) เป็นวิธีการอาศยัแรงโนม้ถ่วงของโลก โดยใชก้ารจดัท่า 
(Postural Drainage) จัดท่าผูป่้วยรูปแบบต่าง ๆ ให้ต  าแหน่งท่ีมีเสมหะคัง่คา้งอยู่สูงกว่าต าแหน่ง
หลอดลม ท าให้เสมหะไหลลงตามแรงโนม้ถ่วงจากทางเดินหายใจส่วนลึกไหลสู่ส่วนตน้ หลงัจาก
นั้นท าการระบายเสมหะดว้ยวิธีต่าง ๆ ต่อไป เช่น การเคาะปอดและการไอ 

 
1.1.2 การใช้แรงภายนอกกระท าโดยตรงต่อผนังทรวงอก เป็นการใช้แรงจากภายนอก

กระทบหรือเขยา่บริเวณผนงัทรวงอกผูป่้วย เพื่อคลายการยดึติดของเสมหะท่ีอยูภ่ายใน เช่น การเคาะ
ปอด(Chest Percussion) และการเขยา่ปอด (Chest Vibration and Shaking)   

 
1.1.3 การเพิ่มแรงขบัของลมในทางเดินหายใจ เป็นการใชเ้ทคนิคการควบคุมลมหายใจช่วย

เพิ่มแรงขบัในการเคล่ือนเสมหะใหเ้คล่ือนตวัออกจากทางเดินหายใจไดม้ากข้ึน เช่น การไอและการ
กระแอม (Cough and Huff) การฝึกวงจรหายใจร่วมกบัการไอ (Active Cycle Breathing Technique: 
ACBT) การบงัคบัหายใจออกอย่างแรง (Forced Expiration Technique: FET) และ การฝึกควบคุม
การหายใจท่ีระดบัปริมาตรปอดต่างกนั (Autogenic Drainage: AD)  

 
1.1.4 การดูดเสมหะ เป็นการใชส้ายยางปราศจากเช้ือใส่เขา้ไปในร่างกายผ่านเขา้ทางปาก 

จมูก ท่อช่วยหายใจ หรืออุปกรณ์ท่ีใส่เขา้ไปในหลอดลม สอดเขา้ไปถึงบริเวณหลอดลม โดยสายยาง
ปราศจากเช้ือจะใชร่้วมกบัเคร่ืองดูดเสมหะเม่ือท างานจะสร้างแรงดูดสู่สายยาง เพื่อดูดเสมหะออก
ออกจากทางเดินหายใจ ใช้ส าหรับผู ้ป่วยไม่สามารถไอหรือขับเสมหะออกด้วยตนเองได้
(โรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์, 2565)  
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โดยในการรักษาผูท้  าการรักษาจ าเป็นตอ้งประเมินผูป่้วยและทรัพยากรท่ีมีอยู ่เพื่อเลือกใช้
เทคนิคการรักษาท่ีเหมาะสมและเกิดประสิทธิภาพสูงสุด และตอ้งดูขอ้บ่งใชร้วมทั้งขอ้ห้ามต่าง ๆ
ประกอบการพิจารณา เพื่อไม่ใหเ้กิดอนัตรายหรือความเส่ียงกบัผูป่้วย (West, 2014) 

 
ในการศึกษาน้ีผูว้ิจัยมีความสนใจในเทคนิคการจัดท่าและใช้แรงโน้มถ่วงเพื่อระบาย

เสมหะ เน่ืองจากเป็นกระบวนการพื้นฐานท่ีมีประสิทธิภาพสูง โดยการจดัท่าท่ีเหมาะสมสามารถ
ระบายเสมหะท่ีอยูเ่ฉพาะจุดนั้น ๆ ได ้เช่น ในการระบายเสมหะท่ีคา้งอยูใ่นปอดส่วนกลีบล่าง ใชก้าร
จดัท่าให้ผูป่้วยอยู่ในลกัษณะนอนคว ่าเอียงล าตวัช่วงล่างข้ึน 15 - 20 องศา ท าให้เสมหะในบริเวณ
ดงักล่าวไหลลงมากองบริเวณหลอดลมแลว้จึงท าการระบายออกต่อไป ซ่ึงในการระบายเสมหะท่ีคา้ง
ในส่วนอ่ืนของร่างกายจะใชก้ารจดัท่าในลกัษณะท่ีต่างกนัไปตามหลกัการจดัท่าเพื่อระบายเสมหะ 
เทคนิคการจดัท่าน้ีสามารถประยกุตใ์ชร่้วมกบัเทคนิคอ่ืนเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพได ้ทั้งเทคนิคการใช้
แรงภายนอกกระท าต่อทรวงอกหรือการดูดเสมหะ ตวัอย่างเช่น ในการรักษากลุ่มผูป่้วยท่ีอ่อนแรง
และผูป่้วยท่ีไม่รู้สึกตวั ซ่ึงเป็นกลุ่มผูป่้วยท่ีไม่สามารถไอเพื่อขบัเสมหะออกมาดว้ยตนเองได ้จึงไม่
สามารถใชเ้ทคนิคการเพิ่มแรงขบัในทางเดินหายใจในการรักษาได ้ผูรั้กษาจึงใชเ้ทคนิคการจดัท่า
ร่วมกบัการเคาะปอดร่วมในการรักษา เน่ืองจากการจดัท่าสามารถช่วยใหเ้สมหะไหลลงตามแรงโนม้
ถ่วงไดป้ระกอบกบัการเคาะปอดร่วมดว้ยท าใหเ้สมหะหลุดร่อนและเคล่ือนตวัออกมาไดง่้ายข้ึน ซ่ึง
เป็นวิธีท่ีมีประสิทธิภาพมาก โดยในปัจจุบนัเตียงส าหรับการจดัท่าเพื่อระบายเสมหะโดยเฉพาะนั้น มี
การใชง้านนอ้ยมากในโรงพยาบาล เน่ืองจากมีราคาแพงและยงัมีการศึกษานอ้ยมาก จึงยงัไม่เป็นท่ี
แพร่หลายมากนกั ส่งผลให้มีการจดัหาและใชง้านประจ าโรงพยาบาลในจ านวนนอ้ย ในการรักษา
ดว้ยการจดัท่าการระบายเสมหะผูท้  าการรักษาจึงมกัใชเ้ตียงผูป่้วยทัว่ไปของโรงพยาบาลร่วมกบัการ
ใชห้มอนรองทดแทน โดยน าหมอนมารองใหไ้ดร้ะดบัความสูงแลว้ช่วยยกตวัผูป่้วยเพื่อจดัท่าใหอ้ยู่
ในท่าท่ีตอ้งการ แลว้จึงท าการระบายเสมหะดว้ยการเคาะปอดหรือการสัน่ปอด อยา่งไรกต็ามการรอง
ตวัผูป่้วยดว้ยหมอนแมจ้ะท าไดง่้าย แต่ยงัพบขอ้จ ากดัอยูห่ลายประการ เช่น หมอนท่ีใชมี้การยบุตวั
ขณะรองท าใหไ้ม่ไดค้วามสูงท่ีตอ้งการ หรือท าใหช่้วงหลอดลมของผูป่้วยไม่อยูใ่นลกัษณะเส้นตรง
ซ่ึงท าใหก้ารไหลออกของเสมหะไม่มีประสิทธิภาพเท่าท่ีควร หรือตอ้งใชห้มอนหลายใบหนุนผูป่้วย
เพื่อให้ไดค้วามสูงท่ีเหมาะสมในการจดัท่าซ่ึงจ านวนหมอนท่ีมีอยู่อาจไม่เพียงพอต่อการใช้งาน 
ตลอดจนการรักษาผูป่้วยนอกสถานท่ีซ่ึงทรัพยากรของผูป่้วยอาจมีจ ากดัไม่เพียงพอในการใชง้าน 
ดว้ยเหตุน้ีผูว้ิจยัจึงตอ้งการออกแบบเตียงท่ีมีกลไกสามารถเอียงปรับมุมผูป่้วยให้อยูใ่นต าแหน่งการ
จดัท่าต่าง ๆ ไดต้ามหลกัการจดัท่าเพื่อช่วยจดัท่าสนับสนุนการเคาะปอดและการสั่นปอดในการ
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ระบายเสมหะ โดยค านึงถึงการใชง้านท่ีมีประสิทธิภาพ มีอายุการใชง้านยาวนาน ขนาดเหมาะสม
สามารถขนยา้ยไดง่้ายในกรณีท่ีตอ้งใชรั้กษาผูป่้วยในสถานท่ีอ่ืนนอกโรงพยาบาล   
 
1.2 วตัถุประสงค์ของกำรวจิยั 
 

1.2.1 เพื่อออกแบบเตียงท่ีสามารถปรับมุมและเคล่ือนยา้ยได ้รองรับการจดัท่าส าหรับช่วย
การระบายเสมหะในผูป่้วยดว้ยวิธีเคาะปอดและสัน่ปอด 

 
 1.2.2 เพื่อศึกษาวิเคราะห์ความแข็งแรงในการใช้งานของเตียงหลงัการออกแบบ โดย
จ าลองการรับภาระกรรมและวิเคราะห์ความแขง็แรงดว้ยระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์
 

1.3 สมมติฐำนกำรวจิยั 
 

1.3.1 โมเดลเตียงจากการออกแบบสามารถพบั - กาง และปรับเป็นมุมต่าง ๆ ได้ตาม
หลกัการจดัท่าระบายเสมหะ 

 
 1.3.2 โมเดลเตียงจากการออกแบบสามารถรับภาระกรรมจากผูป่้วยได ้ผา่นการจ าลองการ
รับภาระกรรมดว้ยระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์โดยก าหนดเง่ือนไขตามมาตรฐาน BS EN 60601 
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1.4 กรอบแนวคดิกำรวจิยั 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
รูปท่ี 1.1 กรอบแนวคดิการวิจยั 

ท่ีมา: ผูว้ิจยั 

การออกแบบและวิเคราะห์เตียงพบัแบบปรับได ้เพื่อการระบายเสมหะในผูป่้วย 

ศึกษาทฤษฎีและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

ทดสอบจ าลองความแขง็แรงของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 ดว้ย
ระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์

 

วิเคราะห์และสรุปผลการทดลอง 

ทดสอบจ าลองความแขง็แรงของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 ดว้ย
ระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์

เลือกขนาดโครงสร้างท่ีเหมาะสม ออกแบบเป็นโครงสร้างชั้นท่ี 2 

วิเคราะห์ผลการทดลอง 

ออกแบบโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 ของเตียงพบัแบบปรับไดเ้พื่อการ
ระบายเสมหะ 
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1.5 นิยำมศัพท์ 
 

เสมหะ (Phlegm) หมายถึง เมือกท่ีออกจากล าคอ ทรวงอก และล าไส ้
 
เทคนิคกำรระบำยเสมหะ (Airway Clearance Techniques) หมายถึง วิธีปฏิบติัเพื่อขจดั

เสมหะในช่องทางเดินหายใจ 
 
กำรจัดท่ำเพ่ือกำรระบำยเสมหะ (Postural Drainage) หมายถึง การจดัท่าผูป่้วยในลกัษณะ

ต่าง ๆ เพื่อใหเ้สมหะเคล่ือนท่ีลงตามแรงโนม้ถ่วงของโลก 
 
กำรเคำะปอด (Chest Percussion) หมายถึง หน่ึงในเทคนิคการระบายเสมหะโดยใชก้าร

เคาะดว้ยมือโดยใชมื้อท าเป็นรูปถว้ยตบลงบนส่วนท่ีก าหนดของหนา้อกผูป่้วย  
 
กำรส่ันปอด (Chest Vibration) หมายถึง หน่ึงในเทคนิคการระบายเสมหะโดยใช้การ

ส่งผา่นแรงสัน่สะเทือนจากฝ่ามือเขา้ไปยงัปอด เพื่อใหเ้สมหะคลายตวัและหลุดออก 
 
ระเบียบวิธีไฟไนต์อิลิเมนต์ (Finite Element Method; FEM) หมายถึง การประยุกต์ใช้

หลกัการทางคณิตศาสตร์ช่วยท านายพฤติกรรมของวสัดุ เม่ือรับพลงังานท่ีก าหนดภายใตส้ภาวะ
แวดลอ้มท่ีก าหนด 



 
บทที ่2 

 

ทบทวนวรรณกรรมที่เกีย่วข้อง / ทฤษฎทีี่เกีย่วข้อง 
 

2.1 เทคนิคการระบายเสมหะ (AIRWAY CLEARANCE TECHNIQUES) 
  
 เทคนิคการระบายเสมหะ เป็นส่วนหน่ึงในเทคนิคการท ากายภาพบ าบดัทรวงอกเพื่อช่วย
สนบัสนุนเพื่อช่วยระบายเสมหะในผูป่้วยท่ีมีการคัง่คา้งของเสมหะภายในระบบทางเดินหายใจ ร่วม
ทั้งช่วยระบายเสมหะในผูป่้วยท่ีมีอาการอ่อนแรงไม่สามารถระบายเสมหะไดด้ว้ยนเอง แบ่งไดเ้ป็น 4 
วิธีหลกัดงัน้ี (สมจิตร ทองค า, 2548) 
 

2.1.1 การจัดท่า (Postural Drainage) และการใช้แรงโน้มถ่วง (Gravity)  
 
เป็นวิธีการก าจดัเสมหะท่ีนิยมใชก้นัอยา่งแพร่หลายและยาวนาน โดยใชก้ารจดัท่าในตาม

รูปแบบต่าง ๆ  และอาศยัแรงโนม้ถ่วงของโลก ท าให้เสมหะหลุดออกไดง่้ายข้ึน เสมหะจะไหลตาม
แรงโนม้ถ่วงออกจากทางเดินหายใจส่วนลึกไหลสู่ส่วนตน้ หลงัจากนั้นท าการระบายเสมหะดว้ยวิธี
ต่าง ๆ ซ่ึงลกัษณะการจดัท่าจะส่งผลต่อเสมหะท่ีคัง่คา้งในแต่ละจุดต่างกนั ดงัรูปท่ี 2.1 โดยการจดัท่า
น้ีสามารถใชร่้วมกบัวิธีการขจดัเสมหะอ่ืนพร้อมกนัได ้เช่น การเคาะปอดและการไอ (Pavaskar & 
Liliane, 2013) 
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รูปท่ี 2.1 การจดัท่าในลกัษณะต่าง ๆ ซ่ึงสมัพนัธ์กบัต าแหน่งท่ีมีเสมหะคัง่คา้งในปอด 
ท่ีมา : Postural Drainage, 2022 
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จากรูปท่ี 2.1 จะห็นไดว้่าการจดัท่าของผูป่้วยจะมีความสัมพนัธ์กบัต าแหน่งท่ีมีเสมหะคัง่
คา้งในปอดของผูป่้วย โดยในการรักษาจะใชก้ารโครงโตะ๊เอียงหรือหมอนรองช่วยจดัท่าใหต้  าแหน่ง
ท่ีมีเสมหะคัง่คา้งของผูป่้วยเอียงสูงเหนือกว่าต าแหน่งหลอดลมประธานเป็นเวลา 3 - 15 นาที (อาจ
นานกว่าน้ีในกรณีพิเศษ) ส่งผลใหเ้สมหะท่ีคา้งอยูใ่นต าแหน่งนั้น ๆ ไหลลงตามแรงโนม้ถ่วงมากอง
บริเวณหลอดลม ซ่ึงต าแหน่งการจดัท่าอาจมีการเปล่ียนแปลงตามสภาวะของผูป่้วย การจดัท่าเพื่อ
ระบายเสมหะไดแ้บ่งเป็นท่าตามต าแหน่งเสมหะท่ีคา้งในต าแหน่งต่าง ๆ ดงัน้ี  

2.1.1.1 ปอดส่วนบน (Apiral Segments) จดัท่าผูป่้วยในลกัษณะนั่งตวัตรง โดยมี
การปรับต าแหน่งท่าเลก็นอ้ยตามต าแหน่งการคัง่คา้งของเสมหะ ซ่ึงอาจจ าเป็นตอ้งเอนไปดา้นหนา้
ถา้มีเสมหะคา้งอยู่บริเวณปอดกลีบหลงับนหรือดา้นขา้งเล็กนอ้ยถา้เสมหะคา้งบริเวณปอดกลีบบน
ซา้ยหรือขวา 

2.1.1.2 ปอดส่วนหน้า (Anterior Segments) จดัท่าผูป่้วยในลกัษณะนอนราบ ผ่อน
คลายท่อนแขน รองเข่าใหสู้งข้ึนเลก็นอ้ยดว้ยหมอน 

2.1.1.3 ปอดส่วนหลงักลีบซา้ยและขวา (Posterior Segments) 
1) กลีบขวา จดัท่าผูป่้วยนอนคว ่าตะแคงหนัหนา้ไปทางซา้ย รองหมอนหนุน

ศีรษะอีกขา้งหน่ึง โดยวางแขนซา้ยไวด้า้นหลงัให้แขนขวาวางบนหมอนรอง เข่าทั้งสองขา้งควรงอ
เลก็นอ้ย  

2) กลีบซ้าย จดัท่าผูป่้วยนอนคว ่าตะแคงขวา นอนพิงหมอนหนุนศีรษะอีก
ขา้งหน่ึง วางแขนขวาไวด้า้นหลงัโดยใหแ้ขนซา้ยวางบนหมอนรอง เข่าทั้งสองขา้งควรงอเลก็นอ้ย 

2.1.1.4 ปอดส่วนกลาง (Middle Lobe) ผูป่้วยควรนอนหงายโดยหนัล าตวัไปทางซา้ย
โดยมีหมอนอยูใ่ตด้า้นขวาจากไหล่ถึงสะโพกและแขนผอ่นคลายขา้งล าตวั ส่วนทา้ยของเตียงควรยก
สูง หนา้อกเอียงท ามุม 15° กบัพื้น 

2.1.1.5 ปอดส่วนล่างด้านหน้าซ้าย (Lingula) จดัท่าผูป่้วยควรนอนหงายโดยหัน
ร่างกายไปทางขวา โดยรองหมอนใตด้้านซ้ายจากไหล่ถึงสะโพก ควรยกปลายของเตียงให้สูง 
หนา้อกเอียงท ามุม 15° กบัพื้น 

2.1.1.6 ปอดส่วนล่าง (Lower Lobe) 
1) ส่วนล่างกลีบหนา้ (Anterior Basal Segments) จดัท่าผูป่้วยควรนอนหงาย

โดยใหก้น้วางอยูบ่นหมอนและงอเข่า ควรยกปลายของเตียงใหสู้ง หนา้อกเอียงท ามุม 20° กบัพื้น 
2) ส่วนล่างกลีบหลงั (Posterior Basal Segments) จดัท่าผูป่้วยควรนอนคว ่า

โดยหันศีรษะไปขา้งหน่ึง แขนอยู่ในต าแหน่งท่ีสบายขา้งศีรษะและหมอนใตส้ะโพก ควรยกปลาย
ของเตียงใหสู้ง หนา้อกเอียงท ามุม 120° กบัพื้น 
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3) ส่วน Medial Basal Segments (Cardiac) ผูป่้วยควรนอนตะแคงขวาโดยใช้
หมอนหนุนใตส้ะโพก และยกปลายของเตียงใหสู้ง หนา้อกเอียงท ามุม 120° กบัพื้น 

4) ส่วน Lateral Basal Segments ผูป่้วยควรนอนตะแคงซา้ย ใชห้มอนรองใต้
สะโพก และยกปลายของเตียงใหสู้ง หนา้อกเอียงท ามุม 120° กบัพื้น 

 
2.1.2 การใช้แรงภายนอกกระท าโดยตรงต่อผนังทรวงอก  
 
เป็นการใชแ้รงจากภายนอกกระทบหรือเขย่าบริเวณผนงัทรวงอกผูป่้วย เพื่อคลายการยึด

ติดของเสมหะท่ีอยูภ่ายใน ส่งผลใหเ้สมหะหลุดร่อนและเคล่ือนตวัออกไดง่้ายข้ึน วิธีการท่ีนิยมใชใ้น
ปัจจุบนัไดแ้ก่ การเคาะปอด (Chest Percussion) และการเขย่าปอด (Chest Vibration and Shaking)  
โดยในปัจจุบนัไดมี้การใชเ้ทคโนโลยีสมยัใหม่เขา้มาช่วยโดยการสร้างเป็นเคร่ืองมือและอุปกรณ์ 
ต่าง ๆ  เช่น เคร่ืองสัน่สะเทือนทางกล (Mechanical Vibration) และเคร่ืองสัน่ผนงัหนา้อกดว้ยความถ่ี
สูง (High Frequency Chest Wall Oscillation) (สมจิตร ทองค า, 2548) 

2.1.2.1 การเคาะปอด เป็นการใชว้ิธีสะบดัหรือเคล่ือนไหวส่วนขอ้มือโดยท ามือเป็น
ลกัษณะรูปถว้ยท าการเคาะลงบริเวณผนงัอก อากาศท่ีอยูใ่นอุง้มือจะถูกอดัลงไป บริเวณท่ีเคาะ ซ่ึงจะ
ทาให้เกิดการสั่นสะเทือน เคาะเป็น จงัหวะท่ีสม ่าเสมอ เสียงท่ีเคาะควรเป็นเสียงท่ีกงัวาน และโปร่ง 
ระยะเวลา โดยเฉล่ียเวลาในการเคาะปอดประมาณ 3 - 5 นาที/จุด หรือนานกวา่นั้นหากยงัมีเสมหะอยู ่
(ชนดัดา  วงศเ์อกชูตระกลู, 2563) การเคาะปอดเพื่อระบายเสมหะในผูป่้วยนั้นจะข้ึนอยูก่บัต าแหน่งท่ี
มีเสมหะคา้งของผูป่้วยดว้ย เช่น มีเสมหะคา้งบริเวณปอดส่วนหลงักลีบขวา ผูรั้กษาจะใหผู้ป่้วยนอน
คว ่าตะแคงซา้ยเพื่อท าการเคาะดงัรูปท่ี 2.2 

 

 
รูปท่ี 2.2 การระบายเสมหะในผูป่้วยดว้ยการเคาะปอด 

ท่ีมา : Firstphysio Clinic, 2016 
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2.1.2.2 การสั่นปอด เป็นการส่งแรงสั่นสะเทือนจากมือของผูรั้กษาโดย มือทั้งสอง
ขา้งทาบกบับริเวณท่ีตอ้งการสั่นปอดและเหยียดแขนทั้งสองขา้งให้ตรง รอผูป่้วยเร่ิมหายใจออก 
จากนั้นเกร็งแขนทั้งสองขา้งใหเ้กิดการสั่นผา่นไปยงัฝ่ามือ แลว้ลงไปท่ีทรวงอกของผูป่้วย ประมาณ 
3 - 5 นาที หลงัจากนั้นจึงเปล่ียนท่าหรือเปล่ียนบริเวณท่ีสัน่ปอด (ชนดัดา วงศเ์อกชูตระกลู, 2563) 
 

 
รูปท่ี 2.3 การระบายเสมหะในผูป่้วยดว้ยการสัน่ปอด 

ท่ีมา : balaofcavada, 2016 
 

        
รูปท่ี 2.4 เคร่ืองสัน่ผนงัหนา้อกดว้ยความถ่ีสูง (High Frequency Chest Wall Oscillation) 

ท่ีมา : Caroline & Annemarie, 1991 
 

2.1.3 การเพิม่แรงขับของลมในทางเดินหายใจ  
 

เป็นการใชเ้ทคนิคการควบคุมลมหายใจช่วยเพิ่มแรงขบัในการหายใจ โดยใชก้ารหายใจให้
อากาศไหลเขา้ไปในส่วนท่ีมีเสมหะ จากนั้นจึงใช้แรงขบัค่อย ๆ เคล่ือนเสมหะให้ออกมาอยู่ใน
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บริเวณท่ีต้ืนข้ึน ท าให้เสมหะเคล่ือนตวัออกจากท่างเดินหายใจไดม้ากข้ึน ไดแ้ก่ การไอและการ
กระแอม (Cough and Huff) การฝึกวรจรการหายใจร่วมกับการไอ (Active Cycle Breathing 
technique : ACBT) การฝึกบงัคบัลมหายใจออก (Forced Expiration Technique : FET) และการฝึก
หายใจท่ีปริมาตรปอดต่างกนั (Autogenic Drainage : AD) ซ่ึงเทคนิคเหล่าน้ีตอ้งอบรมให้ความรู้กบั
ผูป่้วยเพื่อใหเ้กิดประสิทธิภาพสูงสุด (Arık and Çevik, 2021)  

2.1.3.1 การไอและการกระแอม เป็นวิธีท่ีใชก้ารหดเกร็งตวัของกลา้มเน้ือหนา้ทอ้ง 
ขณะหายใจออกพร้อมปิดช่องหลอดลม (Glottis) ท าให้แรงดนัในระบบทางเดินหายใจเพิ่มข้ึน เม่ือ
ไอหรือกระแอมออก อากาศภายในระบบทางเดินหายใจจะถูกขับออกมาดว้ยแรงขบัท่ีมากข้ึนพร้อม
เสมหะ  

2.1.3.2 การฝึกบงัคบัลมหายใจออก เป็นการฝึกหายใจออกเพื่อใชแ้รงขบัภายใน
ระบบทางเดินหายใจ โดยท าการกระแอม 1 - 2 คร้ัง และ ท าการหายใจโดยใช้กระบังลม 
(Diapragmatic Breathing) 5 - 8 คร้ัง ท าสลบักนัเป็นวงจรการกระแอมออกจะท าใหเ้กิดแรงเฉือนช่วย
ลดความหนืดของเสมหะท าใหข้บัเสมหะออกไดดี้ข้ึน (Derojanawong, 1995) 

2.1.3.3 การฝึกวงหายใจร่วมกบัการไอ เป็นเทคนิคท่ีพฒันาข้ึนจากการฝึกบงัคบัลม
หายใจออก โดยใชก้ารควบคุมการหายใจใหท้รวงอกขยายออกเพื่อให้อากาศเขา้ภายในปอดมากข้ึน
และท าการไอหรือกระแอมเพื่อขบัเสมหะออกมา ท าซ ้ า 3 - 4 คร้ังเป็นวงจรดงัรูปท่ี 2.5 (โรงพยาบาล
มหาวิทยาลยันเรศวร, 2564) 

 

 
รูปท่ี 2.5 วงจรการฝึกหายใจร่วมกบัการไอ 

ท่ีมา : โรงพยาบาลมหาวิทยาลยันเรศวร หน่วยกายภาพบ าบดั, 2564 
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2.1.3.4 การฝึกหายใจท่ีปริมาตรปอดต่างกนั เป็นการฝึกควบคุมการหายใจท่ีระดบั
ปริมาตรปอดต่าง ๆ โดยแบ่งการควบคุมการหายใจเป็น 3 ช่วง ช่วงท่ี 1 (Unstick) เป็นการควบคุม
การหายใจท่ีระดบัปริมาตรปอดต ่า (Low Lung Volume) เพื่อให้อากาศเขา้และหายใจออกพร้อมปิด
ช่องหลอดลมเพื่อขบัเสมหะบริเวณส่วนตน้ของทางเดินหายใจ ช่วงท่ี 2 (Collect) เป็นการควบคุม
การหายใจท่ีระดบัปริมาตรปอดปานกลาง (Middle Lung Volume) เพื่อใหอ้ากาศเขา้และหายใจออก
เพื่อขบัเสมหะบริเวณส่วนกลางของทางเดินหายใจ และช่วงท่ี 3 (Evacuate) เป็นการควบคุมการ
หายใจท่ีระดบัปริมาตรปอดสูง (High Lung Volume) เพื่อใหอ้ากาศเขา้และหายใจออกเพื่อขบัเสมหะ
บริเวณส่วนลึกของทางเดินหายใจโดยใชแ้รงขบัสูงในการขบัเสมหะ (Strong Huffing / Expiration)  
(Giles, Wagener, Accurso, & Rutler-Simon, 1995)  

2.1.3.5 การใชเ้คร่ืองช่วยฝึกหายใจ เน่ืองจากการฝึกหายใจดงักล่าวในขา้งตน้ตอ้งใช้
เวลาในการฝึกและท าความเขา้ใจ ในปัจจุบนัจึงไดมี้การออกแบบอุปกรณ์ช่วยเพื่อช่วยให้การใช้
เทคนิคควบคุมลมหายใจท าได้ง่ายข้ึน เช่น หน้ากากแรงดันหายใจเชิงบวก (Positive Expiratory 
Pressure High Frequency), Oscillation (HFO) และ Flutter ดงัรูปท่ี 2.6 - 2.7 

 

      
รูปท่ี 2.6 หนา้กากแรงดนัหายใจเชิงบวก (Positive Expiratory Pressure High Frequency ) 

ท่ีมา : Wingard, 2024 
 

    
รูปท่ี 2.7 เคร่ืองช่วยฝึกหายใจแบบ Flutter 

ท่ีมา : Braun, 2024 
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2.1.4 การดูดเสมหะ  
 

เป็นการใชส้ายยางปราศจากเช้ือใส่เขา้ไปในร่างกายผา่นเขา้ทางปาก, จมูก, ท่อช่วยหายใจ 
หรืออุปกรณ์ท่ีใส่เขา้ไปในหลอดลม สอดเขา้ไปยงับริเวณท่ีมีเสมหะ ซ่ึงอาจลึกถึงช่วงหลอดลม
ประธาน (Carina) โดยสายยางปราศจากเช้ือจะใชร่้วมกบัเคร่ืองดูดเสมหะเม่ือท างานจะสร้างแรงดูด
สู่สายยาง เพื่อดูดเสมหะออกออกจากทางเดินหายใจ ใชส้ าหรับผูป่้วยไม่สามารถไอหรือขบัเสมหะ
ออกดว้ยตนเองได ้(โรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์, 2565) โดยแบ่งวิธีการการดูดเสมหะไดด้งัน้ี 

2.1.4.1 การดูดเสมหะทางจมูกและทางปาก 
1) การดูดเสมหะผ่านทางท่อหายใจทางจมูก (Nasopharyngeal Tube หรือ 

Nasal Airway) เป็นการสอดสายยางดูดเสมหะผา่นช่องจมูก ซ่ึงตวัสายยางมีลกัษณะเป็นท่อกลวงยาว  
ความโค้งและมีความยืดหยุ่น ท าให้สามารถสอดเข้าทางรูจมูกผ่านไปถึงโพรงจมูกด้านหลัง 
(Nasopharynx) ไดส้ะดวก การดูดเสมหะผา่นทางจมูกมกัใชใ้นกรณีผูป่้วยขบกดัท่อหายใจทางปาก  

2) การดูดเสมหะผา่นทางท่อหายใจทางปาก (Oropharyngeal Tube) เป็นสาย
ยางท่ีสอดใส่เขา้ทางปากผา่นช่องปากไปถึงโคนล้ิน โดยสอดยาวเขา้ไปถึงจุดท่ีมีเสมหะอุดกั้นอยูลึ่ก
สุดไดถึ้งบริเวณหลอดลมประธาน  

2.1.4.2 การดูดเสมหะทางท่อหายใจและท่อเจาะคอ เป็นการดูดเสมหะในผูป่้วยท่ี
มีการเจาะคอหรือใชเ้คร่ืองช่วยหายใจ โดยสอดสายยางดูดเสมหะเขา้ทางท่อเจาะคอ (Endotracheal 
tube) เขา้ท่อช่วยหายใจทางปาก (Orotracheal) หรือทางจมูก (Nasotracheal) โดยผ่านฝาปิดกล่อง
เสียง (Epiglottis) เขา้สู่หลอดลม (Trachea) ช่วยใหส้ามารถดูดเสมหะท่ีอยูใ่นทางเดินหายใจส่วนล่าง
ออกมาไดง่้าย โดยเฉพาะในกรณีท่ีผูป่้วยไม่รู้สึกตวัหรือไม่สามารถขบัเสมหะออกดว้ยตนเองได ้
 

2.2 การยศาสตร์ในการออกแบบงาน 
 

การยศาสตร์ในการออกแบบงาน เป็นการประยุกต์ใช้ชีววิทยาของมนุษย์ (Human 
Biological Science) เขา้กบัวิศวกรรมศาสตร์ (Engineering Science) ร่วมกนั โดยมีวตัถุประสงคห์ลกั
เพื่อออกแบบระบบ งาน หรือผลิตภณัฑ์ ให้มีความเหมาะสมสอดคลอ้งกับสภาพธรรมชาติของ
ร่างกายมนุษย ์ท าให้ผูป้ฏิบติังานหรือผูใ้ชง้านเกิดภาวะสบาย ส่งผลให้ผูป้ฏิบติังานมีสวสัดิภาพและ
ประสิทธิภาพงานท่ีดี (อุดมศกัด์ิ สาริบุตร, 2549) เน่ืองจากขอ้มูลปัจจยัท่ีใชใ้นการออกแบบตอ้งมี
ความสอดคลอ้งสัมพนัธ์กบับุคคลในงานนั้น ๆ ประกอบกบัการออกแบบงานท่ีตอ้งรวบรวมหลาย
องคป์ระกอบเขา้กนัอยา่งมีระบบให้สัมพนัธ์กบัประโยชน์ใชส้อยท่ีไดร้วมทั้งให้เกิดความปลอดภยั
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เม่ือใชง้าน ดว้ยเหตุน้ีผูอ้อกแบบจึงจ าเป็นตอ้งใชค้วามรู้ดา้นชีววิทยาของมนุษยห์รือกายวิภาคศาสตร์
ร่วมกับความรู้ด้านวิศวกรรมศาสตร์ในการออกแบบ เพื่อให้งานหรือผลิตภัณฑ์ท่ีได้จากการ
ออกแบบ เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการท างานสูงสุด  
 

2.2.1 การยศาสตร์ (Ergonomics) 
 
เ ป็นการศึกษาเ ก่ียวกับคนและการท างาน มี จุดประสงค์เพื่อปรับปรุงงาน หรือ

สภาพแวดลอ้มในการท างานให้เขา้กบัแต่ละบุคคล โดยการเนน้องคป์ระกอบดา้นมนุษยท์ั้งสภาวะ
ทางร่างกายและจิตใจ ซ่ึงหมายถึงการใช้ขอ้มูล คุณลกัษณะตลอดจนขอ้จ ากดัต่าง ๆ ของมนุษย์
น ามาใชเ้พื่อพิจารณาออกแบบระบบ วิธีการ อุปกรณ์ หรือส่ิงแวดลอ้มให้ตอบสนองวตัถุประสงค์
หลกั 3 ประการดงัน้ี (Alexander & Pulat, 1985)  

2.1.2.1 เพื่อใหเ้กิดภาวะสบาย (Comfort) 
2.1.2.2 เพื่อใหเ้กิดสวสัดิภาพ (Wellbeing) 
2.1.2.3 เพื่อใหเ้กิดประสิทธิภาพ (Efficiency) อนัเก่ียวกบั 

 1) การผลิต (Production) 
 2) ร่างกาย (Physiological) 
 3) จิตใจ (Mental) 
 

แนวคิดหลกัของการยศาสตร์ เป็นการแสดงถึงความสัมพนัธ์ระหว่างมนุษยก์บังาน ซ่ึง
รวมถึง เคร่ืองจกัร เคร่ืองมืออุปกรณ์ สภาพแวดลอ้ม ตลอดจนสภาพจิตใจ โดยเป็นการสร้างวิธีการ
ท างานและเคร่ืองมืออุปกรณ์ ภายใตส้ภาวะใด ๆ เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการท างานโดยไม่กระทบต่อ
สวสัดิภาพของคน  

 
โดยแมว้่าการยศาสตร์จะมุ่งเน้นท่ีการศึกษาระหว่างคนผูค้นและสภาพแวดลอ้มในการ

ปฏิบติังานเป็นส่วนใหญ่ก็ตาม แต่ยงัคงตอ้งให้ความส าคญัในดา้นของการออกแบบดว้ย ไม่ว่าจะ
เป็นผลิตภณัฑห์รือระบบงานต่าง ๆ ซ่ึงส่งผลโดยตรงกบัวตัถุประสงคห์ลกัตามท่ีกล่าวมาขา้งตน้ การ
น าเอาขอ้มูลของมนุษยใ์นแง่มุมของลกัษณะทางกายภาพ กลศาสตร์ชีวภาพ สรีระวิทยา และจิตวิทยา 
มาเป็นปัจจัยในการพิจารณาออกแบบ ซ่ึงเป็นการช่วยเพิ่มประสิทธิภาพและประสิทธิผลใน
ระบบงานได้เป็นอย่างดี โดยในขณะเดียวกันการออกแบบตอ้งค านึงถึงความปลอดภยั สุขภาพ
อนามยั และความเป็นอยู่ของผูป้ฎิบติังานนั้น ๆ ดว้ย ดงันั้นจึงจ าเป็นตอ้งน าความรู้ดา้นกายวิภาค
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ศาสตร์มาร่วมใชใ้นงานออกแบบดว้ย เพื่อให้ระบบ งาน หรือผลิตภณัฑท่ี์ได ้มีความสอดคลอ้งตาม
คุณลกัษณะและขอ้จ ากดัของร่างกายมนุษย ์ซ่ึงจะส่งผลให้เกิดสภาวะท่ีเหมาะสมกบัการท างานตาม
หลกัของการยศาสตร์ต่อไป (Sanders & McCormick, 1987) 
 

2.2.2 กายวภิาคศาสตร์ (Anatomy) 
 
เป็นการศึกษาโครงสร้างลกัษณะภายในและภายนอกของร่างกายมนุษย ์ซ่ึงสามารถแบ่งได้

เป็นอีก 2 ส่วนใหญ่ ไดแ้ก่ มหกายวิภาคศาสตร์ (Macroscopic Anatomy) ซ่ึงศึกษาเก่ียวกบัอวยัวะ
และส่วนประกอบของร่างกายท่ีสามารถมองเห็นดว้ยตาเปล่า และ จุลกายวิภาคศาสตร์ (Microscopic 
Anatomy) ซ่ึงศึกษาก่ียวกบัอวยัวะและส่วนประกอบของร่างกายในระดบัท่ีไม่สามารถมองเห็นดว้ย
ตาเปล่า เช่น เซลลแ์ละเน้ือเยือ่ (Histology) โครงสร้างขนาดเลก็ภายในเซลล ์(Cytology) การปฎิสนธิ
และการเจริญเติบโตของมนุษย ์(Embryology)  

 
ส าหรับกายวิภาคศาสตร์ท่ีเป็นพื้นฐานในการออกแบบผลิตภณัฑน์ั้น จะเนน้ศึกษามหกาย

วิภาคศาสตร์ในส่วนของอวยัวะและส่วนประกอบของร่างกายท่ีเก่ียวขอ้งกับการท างาน (Work 
Anatomy) ซ่ึงมีความสัมพนัธ์กบัการเคล่ือนไหวขณะท างานหรือใชง้านผลิตภณัฑ ์โดยในการศึกษา
มหกายวิภาคศาสตร์ สามารถแบ่งโครงสร้างร่างกายนุษยอ์อกเป็น 3 ส่วนใหญ่ ดงัน้ี 

2.2.2.1 ระบบโครงกระดูก (Skeletal System) ท าหน้าท่ีเป็นโครงสร้างหลกัพยุง
ร่างกาย ช่วยให้เกิดการเคล่ือนไหวในลกัษณะคานดีดคานงดัจากการหดตวัของกลา้มเน้ือหรือการ
หมุนตวัผา่นขอ้ต่อต่าง ๆ ทั้งยงัมีส่วนช่วยปกป้องอวยัวะส าคญัภายในร่างกาย เช่น สมอง หวัใจ และ 
ปอด โครงสร้างกระดูกของมนุษย์ผูใ้หญ่ท่ีเจริญเติบโตเต็มท่ีแล้วมีประมาณ 206 ช้ิน ระบบ
โครงสร้างกระดูกโดยรวม (Gross Skeletal Structure) สามารถแบ่งไดเ้ป็น 2 ส่วน ดงัน้ี 
 1) ส่วนโครงกระดูกแกนตวั (Axial Skeleton) อนัประกอบไปดว้ย กระโหลก
ศรีษะ (รวมกระดูกใบหน้าและหู) กระดูกล้ิน กระดูกสันหลงั กระดูกซ่ีโครง กระดูกหน้าอก และ 
กระดูกเชิงกราน 
 2) ส่วนกระดูกสาขา (Appendicular Skeleton) อนัประกอบไปด้วยกระดูก
ส่วนท่ีติดกับกระดูกแกนตวัรวมทั้งระยางค์ส่วนบนและล่าง โดยระยางค์ส่วนบนประกอบด้วย 
กระดูกไหปลาร้า กระดูกสะบกั ชุดกระดูกแขนถึงกระดูกมือ และระยางคส่์วนล่างประกอบดว้ย 
กระดูกสะบา้ กระดูกตน้ขารวมไปจนถึงกระดูกเทา้ ดงัรูปท่ี 2.8 
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รูปท่ี 2.8 ส่วนกระดูกสาขา (ซา้ย) และ ส่วนกระดูกแกนตวั (ขวา) 

ท่ีมา : นิสา มาแกว้, 2560 
 

2.2.2.2 ขอ้ต่อ (Joints) เป็นกระดูก 2 ช้ินหรือมากกว่า ต่อรวมเขา้ดว้ยกนัช่วยใหเ้กิด
การเคล่ือนไหวของร่างกายในลักษณะต่าง ๆ โดยข้อต่อแต่ละชนิดจะมีโครงสร้างและการ
เคล่ือนไหวท่ีต่างกนัออกไปตามรูปแบบผิวสัมผสั (Articular Surface) ของกระดูกท่ีต่อกนั ดงัรูปท่ี 
2.9 (นที คดันานตดิลก, 2523) ขอ้ต่อสามารถแบ่งออกไดเ้ป็น 3 ชนิด ดงัน้ี 
 1) ขอ้ต่อชนิดเช่ือมติดกนั (Fibrous Joints) เป็นขอ้ต่อชนิดเช่ือมติดกนัดว้ย
เยื่อพงัผืด (Fibrous Tissue) ซ่ึงไม่สามารถเคล่ือนไหวไดห้รือเคล่ือนไหวไดน้้อยมาก เช่น ขอ้ต่อท่ี
กระโหลกศรีษะ และรากฟัน 
 2) ข้อต่อชนิดเช่ือมด้วยกระดูกอ่อน (Cartilaginous Joints) เป็นข้อต่อท่ีมี
กระดูกอ่อนแทรกอยูร่ะหว่างกลาง มีความยดืหยุน่สามารถเคล่ือนไหวไดบ้า้งในลกัษณะการงอหรือ
บิด เช่น กระดูกสนัหลงั 
 3) ขอ้ต่อชนิดเช่ือมดว้ยถุงน ้ าไขขอ้ (Synovial Joints) เป็นขอ้ต่อท่ีมีช่องว่าง
ภายใน ภายในขอ้ต่อส่วนปลายของกระดูกท่ีต่อกนัถูกหุม้ดว้ย Articular Capsule โดยภายใน Capsule 
มีเยือ่บุ Synovial Membrane ท าหนา้ท่ีหลัง่น ้ าไขขอ้เพื่อหล่อล่ืนใหก้ระดูกเสียดสีกนัไดอ้ยา่งคล่องตวั 
สามารถเคล่ือนไหวไดอ้ยา่งอิสระ มีรูปแบบการเคล่ือนไหวหลายแบบตามรูปร่างของขอ้ต่อ เช่น ขอ้
ต่อบริเวณหวัไหล่ ขอ้ศอก สะโพก ขอ้เข่า ขอ้เทา้ ฯลฯ 

 



18 

 
รูปท่ี 2.9 ชนิดต่าง ๆ ของขอ้ต่อร่างกาย 

ท่ีมา : นิสา มาแกว้, 2560 
 

2.2.2.3 ระบบกลา้มเน้ือ (Muscular System) เป็นอวยัวะหน่ึงของร่างกายท่ีสามารถ
ออกแรงได ้เป็นแหล่งให้ก าลงัในการท างานใด ๆ แก่มนุษย ์(กิตติ อินทรานนท,์ 2553) โดยเปล่ียน
รูปพลงังานเคมีเป็นพลงังานทางกล มีมวลรวมประมาณคร่ึงหน่ึงของน ้ าหนักตวั ประกอบด้วย
กลา้มเน้ือต่อเน่ือง (Connective Tissue) และเน้ือเยือ่หลอดเลือด (Vascular Tissue)  การยดืและหดตวั
ของกลา้มเน้ือเม่ือท างานร่วมกบักระดูก เอน็ และขอ้ต่อ ท าใหร่้างกายสามารถเคล่ือนไหวได ้ช่วยใน
การทรงตวั ทั้งยงัช่วยบงัคบัการเคล่ือนไหวของอวยัวะภายในได ้เช่น การบีบตวัหรือคลายตวัเพื่อ
ควบคุมระบบทางเดินหายใจและทางเดินอาหาร หรือการบีบตวัของมดลูกขณะคลอด กลา้มเน้ือของ
ร่างกายมีรูปร่างและโครงสร้างแตกต่างกนัไป โดยสามารถแบ่งแยกตามต าแหน่งและลกัษณะการ
ท างานออกเป็น 3 ประเภทหลกั ไดแ้ก่  

1) กลา้มเน้ือเรียบ (Smooth Muscle) เป็นกลา้มเน้ือท่ีมีลกัษณะเรียบไม่มีลาย 
เช่น กลา้มเน้ือผนงัล าไส้ กระเพาะอาหารหรือกระเพาะปัสสาวะ การท างานของกลา้มเน้ือเรียบจะ
ควบคุมด้วยระบบประสาทอัตโนมัติ เรียกได้ว่าเป็นกล้ามเน้ือท่ีท างานอยู่นอกอ านาจจิตใจ 
(Involuntary Muscle)  
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2) กลา้มเน้ือหัวใจ (Cardiac Muscle) เป็นกลา้มเน้ือท่ีพบในหัวใจเท่านั้น มี
การท างานตลอดเวลา ถูกควบคุมดว้ยระบบประสาทอตัโนมติั เป็นกลา้มเน้ือท่ีท างานอยูน่อกอ านาจ
จิตใจ 

3) กลา้มเน้ือลาย (Striated Muscle) เป็นกลา้มเน้ือท่ีติดกบักระดูกและขอ้ต่อ 
โดยมีจุดเกาะตน้ (Origin) และ จุดเกาะปลาย (Insertion) โดยจุดเกาะมกัมีลกัษณะเป็นเอ็น (Tendon 
or Ligament) ท างานโดยใชก้ารยืดและหดกลา้มเน้ือ เพื่อเคล่ือนท่ีต าแหน่งจุดเกาะตน้และปลายท า
ให้เกิดการเคล่ือนไหวของร่างกาย ดังรูปท่ี 2.10 การท างานของกลา้มเน้ือลายจะถูกควบคุมดว้ย
ประสาทส่วนกลาง เรียกได้ว่าเป็นกล้ามเน้ือท่ีอยู่ภายใต้อ  านาจจิตใจ (Voluntary Muscle) เช่น 
กลา้มเน้ือแขน ขา ล าตวั ใบหนา้ 

 

 
รูปท่ี 2.10 การท างานของกลา้มเน้ือ ลกัษณะจุดเกาะตน้และจุดเกาะปลาย 

ท่ีมา : ธวชัชานนท ์สิปปภากลุ, 2548, น.41 
 
ขอ้มูลจากการศึกษากายวิภาคศาสตร์ เป็นพื้นฐานส าคญัในการออกแบบผลิตภณัฑ์ โดย

เฉพาะมหกายวิภาคศาสตร์ท่ีเก่ียวขอ้งกบัอวยัวะและส่วนประกอบของร่างกายท่ีสอดคลอ้งกบักบั
การเคล่ือนไหวเม่ือใชผ้ลิตภณัฑ ์การศึกษารายละเอียดเก่ียวกบั ต าแหน่ง ขนาด สัดส่วน ลกัษณะทาง
กายภาพของร่างกายในลกัษณะต่าง ๆ ท าให้ผูอ้อกแบบเขา้ใจในระบบการเคล่ือนไหวและขอ้จ ากดั
ของร่างกายมนุษย ์อนัจะน าไปสู่การประยกุตใ์ชข้อ้มูลเพื่อการออกแบบผลิตภณัฑไ์ดอ้ยา่งเหมาะสม
มีความปลอดภยัและสอดคลอ้งตามการใชง้านไดเ้ป็นอยา่งดี (ธวชัชานนท ์สิปปภากลุ, 2553) 
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2.2.3 ลกัษณะและข้อจ ากดัของการเคล่ือนไหวส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย  
 

การเคล่ือนไหวของร่างกาย เกิดจากกลไกการท างานของขอ้ต่อ กลา้มเน้ือ และระบบ
ประสาทร่วมกนั ท าให้เกิดการเปล่ียนแปลงต าแหน่งท่ีต่อเน่ือง โดยทัว่ไปสามารถแบ่งไดเ้ป็น 2 
ประเภทหลกั ได้แก่ การเคล่ือนไหวแบบไม่เคล่ือนท่ี เช่น การงอ การบิด การโยกตวั และการ
เคล่ือนไหวแบบเคล่ือนท่ี เช่น การเดิน การวิ่ง การกระโดด   

 
ส าหรับการออกแบบผลิตภณัฑ์ จะเน้นศึกษาการเคล่ือนไหวแบบไม่เคล่ือนท่ีเป็นหลกั 

เพื่อให้ทราบถึงคุณลกัษณะทางกายภาพรวมทั้งขอ้จ ากดัของการเคล่ือนไหวในรูปแบบต่าง ๆ โดย
ประยกุตใ์ชข้อ้มูลเหล่าน้ีช่วยในการออกแบบผลิตภณัฑใ์หมี้ความสอดคลอ้งกบัการเคล่ือนไหวขณะ
ใช้งาน ช่วยเพิ่มประสิทธิภาพการท างาน ลดอาการเม่ือยลา้หรือการบาดเจ็บจากการใช้งานตาม
หลกัการยศาสตร์ต่อไป 

2.2.3.1 ลกัษณะการเคล่ือนไหวแบบไม่เคล่ือนท่ี สามารถแบ่งออกไดเ้ป็นลกัษณะ
ต่าง ๆ ดงัน้ี 

1) การเคล่ือนไหวแบบเส้นโคง้ เป็นการคล่ือนไหวในลกัษณะเพิ่มหรือลด
มุมของส่วนท่ีเคล่ือนไหว โดยมีจุดหมุนบริเวณขอ้ต่อ ลกัษณะและขอ้จ ากดัในการเคล่ือนไหวจะ
ข้ึนอยูก่บัรูปร่างของขอ้ต่อ การเคล่ือนไหวแบบเสน้โคง้สามารถแบ่งยอ่ยไดเ้ป็น 4 ประเภทดงัน้ี 

1.1) การงอและการเหยียด เป็นการเคล่ือนไหวโดยลดมุม (งอ) หรือ
เพิ่มมุม (เหยียด) ส่วนท่ีเคล่ือนไหว เช่น การเอียงคอ การงอของขอ้ต่อแขนหรือขอ้ศอก การงอขา
ท่อนบน การงอขอ้เข่าและการงอเทา้ ดงัรูปท่ี 2.11 

1.2) การกางออกและหุบเขา้ เป็นการเคล่ือนไหวในระนาบดา้นขา้ง
ของร่างกายโดยเคล่ือนท่ีออกห่างจากร่างกาย (กางออก) และเคล่ือนท่ีเขา้หาร่างกาย (หุบเขา้) เช่น 
การกางแขนและขา การกางขอ้มือ การกางน้ิวมือและน้ิวเทา้ ดงัรูปท่ี 2.12 
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รูปท่ี 2.11 การงอและการเหยยีดของอวยัวะ 

ท่ีมา : ธวชัชานนท ์สิปปภากลุ, 2548, น. 57 - 58 
 

 
รูปท่ี 2.12 การกางออกและหุบเขา้ของอวยัวะ 
ท่ีมา : ธวชัชานนท ์สิปปภากลุ, 2548,น. 59 - 60 

 
1.3) การเคล่ือนไหวเชิงวงกลม เป็นการเคล่ือนไหวในลกัษณะการ

หมุนรอบแกนขอ้ต่อ โดยมีจุดหมุนบริเวณขอ้ต่อ ลกัษณะและขอ้จ ากดัในการเคล่ือนไหวจะข้ึนอยูก่บั
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รูปร่างของขอ้ต่อและกลา้มเน้ือบริเวณนั้น ๆ การเคล่ือนไหวเชิงวงกลมสามารถแบ่งย่อยไดเ้ป็น 2 
ประเภท ดงัน้ี 

(1) การหมุนหรือบิด เป็นการเคล่ือนไหวโดยหมุนรอบแกนตั้ง
ตามยาว แกนของการเคล่ือนไหวอาจอยู่ในแนวตั้งหรืออยู่ในมุมอ่ืนร่วมกบัการเคล่ือนไหวอ่ืนได ้
เช่น การบิดล าตวั การบิดขอ้มือและขอ้เทา้ การบิดแขนและขา ดงัรูปท่ี 2.13 

(2) การหมุนควง เป็นการเคล่ือนไหวในลกัษณะคลา้ยรูปกรวย 
โดยมีจุดยอดปลายกรวยท่ีบริเวณขอ้ต่อ ซ่ึงเป็นการเคล่ือนไหวท่ีรวมทั้งการงอ การเหยียด การกาง 
การหุบ และการบิด ส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย เช่น การหมุนควงแขนเป็นวงกลมหรือการหมุนควงน้ิว 
ดงัรูปท่ี 2.14 

 

 
รูปท่ี 2.13 การหมุนหรือบิดของอวยัวะ 

ท่ีมา : จิราพร วรเสน, 2550 
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รูปท่ี 2.14 การหมุนควงของอวยัวะ 

ท่ีมา : ธวชัชานนท ์สิปปภากลุ, 2548, น.61 – 62 
 

1.4) การเคล่ือนไหวพิเศษเฉพาะส่วน เป็นการเคล่ือนไหวในลกัษณะ
อ่ืน ๆ เพิ่มเติมดงัน้ี การยกหรือลด เช่น การยกบ่าหรือหวัไหล่ ดงัรูปท่ี 2.15 

การงอหรือเหยียด ท่ีมากกว่ าต าแหน่งปกติ  (Hyperflexion and 
Hyperextension) เช่น การเหยยีดตน้ขา หรือการงอขาในลกัษณะท่ีมากกวา่ปกติ ดงัรูปท่ี 2.16 
 

 
รูปท่ี 2.15 การยกหรือลดของอวยัวะ 

ท่ีมา : จิราพร วรเสน, 2550 
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รูปท่ี 2.16 การงอหรือเหยยีดท่ีมากกวา่ต าแหน่งปกติของอวยัวะ 

ท่ีมา : ธวชัชานนท ์สิปปภากลุ, 2548, น. 67 - 68 
 

2.2.3.2 ขอ้จ ากดัการเคล่ือนไหวส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย 
1) การเคล่ือนไหวส่วนศรีษะและคอ สามารถเคล่ือนไหวไดท้ั้งแบบการงอ - 

เหยียด การงอและเหยียดเกินต าแหน่งปกติ การกาง - หุบ และหมุน โดยมีจุดหมุนบริเวณขอ้ต่อ
ระหว่างฐานกระโหลกศรีษะกบักระดูกสันหลงัส่วนคอช้ินท่ี 1  (Atlanto - Occipital Joint) ลกัษณะ
การเคล่ือนไหวและขอ้จ ากดัโดยประมาณเป็นไปดงัรูปท่ี 2.17 

2) การเคล่ือนไหวส่วนล าตวั สามารถเคล่ือนไหวไดท้ั้งแบบการงอ - เหยยีด 
การงอและเหยียดเกินต าแหน่งปกติ การกาง - หุบ และหมุน ลกัษณะการเคล่ือนไหวและขอ้จ ากดั
โดยประมาณเป็นไปดงัรูปท่ี 2.18 

3) การเคล่ือนไหวส่วนหัวไหล่ สามารถเคล่ือนไหวได้ทั้ งแบบการงอ - 
เหยียด การกาง - หุบ การหมุนควง และการเคล่ือนไหวแบบยกหรือลดได ้ลกัษณะการเคล่ือนไหว
และขอ้จ ากดัโดยประมาณเป็นไปดงัรูปท่ี 2.19 

4) การเคล่ือนไหวส่วนขอ้ศอก สามารเคล่ือนไหวในลกัษณะการงอและ
เหยยีดเท่านั้น ลกัษณะการเคล่ือนไหวและขอ้จ ากดัโดยประมาณเป็นไปดงัรูปท่ี 2.20 

5) การเคล่ือนไหวส่วนปลายแขน สามารเคล่ือนไหวในลกัษณะการหมุนใน
ลกัษณะการพลิกคว ่าและหงาย การเคล่ือนไหวและขอ้จ ากดัโดยประมาณเป็นไปดงัรูปท่ี 2.20 

6) การเคล่ือนไหวส่วนมือและขอ้มือ สามารถเคล่ือนไหวไดท้ั้งแบบการงอ - 
เหยียด การกาง - หุบ การงอและเหยียดเกินต าแหน่งปกติ  และส่วนน้ิวมือสามารถเคล่ือนไหวไดท้ั้ง
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การงอ - เหยยีด การกาง - หุบ และการหมุนควง การเคล่ือนไหวและขอ้จ ากดัโดยประมาณเป็นไปดงั
รูปท่ี 2.21 

7) การเคล่ือนไหวส่วนสะโพก สามารถเคล่ือนไหวได้ทั้ งแบบการงอ - 
เหยียด การกาง - หุบ การหมุนควง และการเคล่ือนไหวแบบยกหรือลดได ้มีการเคล่ือนไหวอิสระ
คลา้ยกบัส่วนหวัไหล่ ลกัษณะการเคล่ือนไหวและขอ้จ ากดัโดยประมาณเป็นไปดงัรูปท่ี 2.22 

8) การเคล่ือนไหวส่วนหัวเข่า สามารเคล่ือนไหวในลักษณะการงอและ
เหยยีดเท่านั้น ลกัษณะการเคล่ือนไหวและขอ้จ ากดัโดยประมาณเป็นไปดงัรูปท่ี 2.22 - 2.23 

9) การเคล่ือนไหวส่วนเทา้ สามารถเคล่ือนไหวในลกัษณะการงอ - เหยียด 
โดยในส่วนของน้ิวเทา้สามารถเคล่ือนไหวไดท้ั้งแบบการงอ - เหยยีดและการกาง - หุบ ลกัษณะการ
เคล่ือนไหวและขอ้จ ากดัโดยประมาณเป็นไปดงัรูปท่ี 2.24 
 

 
รูปท่ี 2.17 การเคล่ือนไหวส่วนศรีษะและคอ 

ท่ีมา : Panero & Zelnik, 1979, p. 115 
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รูปท่ี 2.18 การเคล่ือนไหวส่วนล าตวั 
ท่ีมา : Panero & Zelnik, 1979, p. 115 

 

 

 
รูปท่ี 2.19 การเคล่ือนไหวของขอ้ต่อบริเวณหวัไหล่ (บน) และส่วนหวัไหล่ (ล่าง) 

ท่ีมา : จิราพร วรเสน, 2550 
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รูปท่ี 2.20 การเคล่ือนไหวของขอ้ศอก (ซา้ย) และ ปลายแขน (ขวา) 

ท่ีมา : Panero & Zelnik, 1979, p.116 
 

 

 

 
รูปท่ี 2.21 การเคล่ือนไหวของมือ (บน) และน้ิวมือ (ล่าง) 

ท่ีมา : Panero & Zelnik, 1979, p. 117 
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รูปท่ี 2.22 การเคล่ือนไหวส่วนสะโพก 
ท่ีมา : Panero and Zelnik, 1979, p. 118 

 
 

 
รูปท่ี 2.23 การเคล่ือนไหวส่วนหวัเข่า 

ท่ีมา : ธวชัชานนท ์สิปปภากลุ, 2548, น. 67 
 

 

 
รูปท่ี 2.24 การเคล่ือนไหวเทา้และน้ิวเทา้ 
ท่ีมา : Panero & Zelnik, 1979, น. 119 
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2.2.4 มานุษยวทิยากายภาพเกีย่วกบัการวดัร่างกาย (Anthropometry) 
 
เป็นหน่ึงในสาขาวิชาของมานุษยวิทยากายภาพ (Physical Anthropology) ท่ีแตกแขนง

ออกเป็นวิชามานุษยวิทยากายภาพเก่ียวกับการวดัร่างกาย โดยเป็นศาสตร์แห่งการวดัและการ
ประยุกต์ใช้ขอ้มูลคุณสมบติัทางกายภาพ ความแข็งแรงและมิติของร่างกายมนุษย ์เพื่อศึกษาถึง
คุณลักษณะของร่างกายมนุษย์ท่ีมีความแตกต่างกัน เช่น ขนาดร่างกาย ความแข็งแรงและ
ความสามารถในการท างานของร่างกาย ซ่ึงมีความแตกต่างกนัไปตามพื้นท่ีหรือเผา่พนัธ์ุ ชาติก าเนิด 
(ศรุดา จิรัฐกุลธนา, 2564) โดยในทางการยศาสตร์ไดน้ าขอ้มูลดงักล่าวประยกุตใ์ชใ้นการออกแบบ
เพื่อการก าหนดขนาดมิติต่าง ๆ ให้เหมาะสมกบัผูใ้ชง้าน โดยแบ่งออกเป็น 2 มิติหลกัท่ีใชใ้นการ
ออกแบบ คือ 

2.2.4.1 มิติเผื่อ (Clearance Dimensions) หมายถึง การมีช่องว่างน้อยสุดระหว่าง
คนท างานกับสถานีงาน เช่น การออกแบบการใช้งาน ช่องทางส าหรับการซ่อมบ ารุงต่าง ๆ 
จ าเป็นตอ้งออกแบบให้สามารถใชไ้ดทุ้กคนโดยออกแบบระยะเผื่อจากการอา้งอิงขนาดของตนท่ี
รูปร่างใหญ่ท่ีสุดจากประชากรผูใ้ชง้าน ดงัเช่นการออกแบบประตูหรือช่องทางเดินท่ีไดม้าจากมิติ
ของผูใ้ชท่ี้มีรูปร่างใหญ่ท่ีสุด 

2.2.4.2 มิติเอ้ือมถึง (Reach Dimension) หมายถึง ช่องว่างท่ีมากท่ีสุดท่ียอมรับได้
ส าหรับผูใ้ชง้าน โดยออกแบบระยะเอ้ือมถึงจากมิติผูใ้ชง้านท่ีเลก็ท่ีสุด เช่น การออกแบบอุปกรณ์คนั
โยก หรือต าแหน่งความสูงบานพบัต่าง ๆ ซ่ึงตอ้งใชข้อ้มูลมิติของผูใ้ชท่ี้มีรูปร่างเล็กท่ีสุด เพื่อให้
ผูใ้ชง้านท่ีมีรูปร่างเลก็สามารถเอ้ือมถึงในการใชง้านได ้
 

2.2.5 แนวคดิหลกัในการออกแบบเชิงการยศาสตร์  
 

แนวทางการออกแบบท่ีนักการยศาสตร์ใช้ในการน าขอ้มูลคุณสมบติัทางกายภาพและ
สัดส่วนร่างกายมาประยุกตใ์ชเ้พื่อการออกแบบส าหรับผูใ้ชง้านแบบไม่เฉพาะเจาะจงหรือผูใ้ชง้าน
เฉพาะกลุ่ม โดยอาศยัขอ้มูลสัดส่วนร่างกาย (Anthropometric Data) ท่ีเป็นขอ้มูลทางสถิติแสดงเป็น
เปอร์เซนตไ์ทล ์(Percentile) หรือค่าร้อยละของกลุ่มประชากร ซ่ึงแบ่งออกไดเ้ป็น 3 ค่าหลกั คือ ค่า
ขนาดเล็ก (5 Percentile) ค่าขนาดเฉล่ีย (50 Percentile) และค่าขนาดใหญ่ (95 Percentile) ดังรูปท่ี 
2.25 การเลือกใชข้อ้มูลดงักล่าวเพื่อการออกแบบจะแตกต่างกนัไปข้ึนอยูก่บัวตัถุประสงคก์ารในใช้
งาน โดยแนวคิดหลกัในการออกแบบเชิงการยศาสตร์สามารถแบ่งออกเป็น 3 ลกัษณะดงัน้ี 
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2.2.5.1 การออกแบบเพื่อกลุ่มโดยเฉล่ีย (Design for the Average) เป็นการออกแบบ
เพื่อประชากรทุกกลุ่มโดยอาศยัค่าเฉล่ียของประชากรทุกกลุ่มเป็นจ านวนมาก ซ่ึงมกัใช้ช่วง 50 
เปอร์เซนตไ์ทลเ์ป็นขอ้มูลมาตรฐานในการออกแบบ มกัใชก้บัอาคารหรือสถานท่ีสารธารณะ เช่น ท่ี
นัง่ต่าง ๆ ตูก้ดน ้าสาธารณะ หรือเกา้อ้ีรถบสั 

2.2.5.2 การออกแบบส าหรับบุคคลท่ีมีขนาดสุด ๆ (Design for Extremes) เป็นการ
ออกแบบเพื่อประชากรกลุ่มเฉพาะ โดยใชข้อ้มูลค่าขนาดเลก็ (ต ่ากว่า 5 Percentile) หรือขอ้มูลขนาด
ใหญ่ (มากกว่า 95 Percentile) เป็นมาตรฐานในการออกแบบ ซ่ึงอาจมีขนาดเลก็สุดหรือใหญ่สุดกไ็ด ้
แต่อยา่งไรก็ตามการออกแบบท่ีมีความเฉพาะเจาะจงน้ีมกัมีปัญหาดา้นตน้ทุนเน่ืองจากกลุ่มผูใ้ชง้าน
มีจ านวนน้อย หรือในกรณีการออกแบบท่ีมีมิติเผื่อมาก ถึงแม้จะสามารถใช้งานได้ในทุกกลุ่ม
ประชากร แต่กต็อ้งใชต้น้ทุนสูงจากพื้นท่ีหรือวสัดุท่ีตอ้งใชเ้ป็นจ านวนมากตามมาเช่นกนั 

2.2.5.3 การออกแบบส าหรับกลุ่มประชากร (Design for Range) เป็นการออกแบบ
ส าหรับประชากรเป็นกลุ่ม ซ่ึงใชช่้วงระหว่างเปอร์เซนตไ์ทลท่ี์ 5 และ 95 มาเป็นขอ้มูลมาตรฐานใน
การออกแบบ โดยก าหนดช่วง (Range) ขอ้มูลท่ีใชเ้พื่อน ามาออกแบบ ซ่ึงผลท่ีไดจ้ะครอบคลุมกลุ่ม
ประชากร 90% ในช่วงท่ีก าหนด โดยในการออกแบบจริงสามารถปรับช่วงน้ีใหแ้คบลงหรือใหญ่ข้ึน
ไดเ้พื่อใหเ้หมาะสมตามลกัษณะการใชง้านหรือตน้ทุนการผลิต 

 

 
รูปท่ี 2.25 กราฟค่าเปอร์เซนตไ์ทลข์องกลุ่มประชากร 

ท่ีมา :ศรุดา จิรัฐกลุธนา, 2564 
 

สมบติัทางกายภาพและมิติสัดส่วนของร่างกายมนุษยเ์ป็นพื้นฐานส าคญัในการ
วิเคราะห์ออกแบบเชิงการยศาสตร์ โดยเฉพาะการออกแบบเพื่อกลุ่มประชากรนั้นยิง่ทวีความส าคญั
มากข้ึนไปอีก ผูอ้อกแบบจึงตอ้งพิจารณาถึงทุกองค์ประกอบอย่างละเอียดถ่ีถว้น ตอ้งเขา้ใจถึง
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กระบวนการไดม้าของขอ้มูลต่าง ๆ วิธีการวดั ตลอดจนกลุ่มประชากรท่ีเหมาะสมในการเลือกใช้
ขอ้มูล ในการออกแบบผูอ้อกแบบจ าเป็นต้องก าหนดถึงกลุ่มประชากรผูใ้ชเ้คร่ืองมือให้ชดัเจน เช่น 
เป็นพลเรือนพื้นท่ีใด เพศ หรือช่วงวยัใด เพื่อต่อยอดถึงการเลือกใชอ้ตัราส่วนร้อยละของประชากร
ให้เหมาะสม หลงัจากนั้นจึงใชข้อ้มูลท่ีไดน้ ามาก าหนดมิติส าคญัต่าง ๆ ในการออกแบบ โดยหาก
ผูอ้อกแบบมีความเขา้ใจในการเลือกใชแ้ละก าหนดขอ้มูลเหล่าน้ีแลว้จะส่งผลใหก้ระบวนการท างาน
หรือผลิตภณัฑท่ี์ไดจ้ากการออกแบบนั้นมีความถูกตอ้งเหมาะสมตามหลกัการยศาสตร์ดว้ยเช่นกนั 
 

2.3 ระเบียบวิธีไฟไนต์อิลิเมนต์ (FINITE ELEMENT METHOD; FEM หรือ FINITE 
ELEMENT ANALYSIS; FEA) 
 

ระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์เป็นการประยกุตใ์ชห้ลกัการทางคณิตศาสตร์ในการแกปั้ญหา
ระบบสมการเชิงอนุพนัธ์ย่อย (Partial Differential Equation) ดว้ยระเบียบวิธีเชิงตวัเลข (Numerical 
Method) ภายใต้สภาวะแวดล้อมท่ีก าหนด เพื่อท านายถึงพฤติกรรมของวัสดุโดยประมาณ 
(Approximate Solution) ซ่ึงสามารถประเมินพฤติกรรมของวสัดุเป็นผลลพัธ์ทั้งในเชิงโครงสร้าง 
(Structure) ความร้อน (Heat transfer) หรือของไหล (Fluid) (Pavlou, 2015)  

 
ในอดีตท่ีผ่านมาการแก้สมการเชิงอนุพนัธ์ เป็นการแก้ปัญหาทางคณิศาสตร์โดยใช้

กระบวนการหาผลเฉลยแบบแม่นตรง (Exact Solution) ซ่ึงประกอบไปดว้ยกระบวนการแกส้มการท่ี
มีหลากหลายวิธีเพื่อแกส้มการในรูปแบบท่ีต่างกนั แต่ทว่ายงัพบขอ้จ ากดัอยูห่ลายประการ เน่ืองจาก 
กระบวนการหาผลเฉลยแบบแม่นตรงสามารถใชไ้ดก้บัปัญหาง่าย ๆ ท่ีไม่ซบัซอ้นมากนกั ซ่ึงในทาง
ปฎิบัติแล้วรูปแบบของปัญหามีความซับซ้อนทั้ งจากรูปร่างตัวช้ินงานเอง ทิศทางแรงกระท า 
อุณหภูมิขณะนั้น ๆ รวมไปถึงสภาพแวดลอ้มท่ีก าหนด จึงท าให้กระบวนการหาผลเฉลยแบบแม่น
ตรงแทบไม่สามารถใชง้านในการแกปั้ญหาจริงไดเ้ลย  ดงันั้นพื่อลดความซบัซอ้นในการแกส้มการ 
กระบวนการแก้ปัญหาของระเบียบวิธีไฟไนต์อิลิเมนต์จึงใช้เป็นแบบกระบวนการหาผลเฉล่ีย
โดยประมาณ (Approximate Solution) จาก 3 องคป์ระกอบหลกั ไดแ้ก่ สมการเชิงอนุพนัธ์ , เง่ือนไข
ขอบเขต และรูปร่างของปัญหา โดยท าการวิเคราะห์ปัญหางานทั้ง 3 ส่วนน้ี ไปพร้อม ๆ กนั สมการ
เชิงอนุพนัธ์ในรูปแบบของค่าอนุพนัธ์ (Derivative) จะถูกแปลงให้อยู่ในรูปของสมการพีชคณิต 
(Algebraic Equation) ซ่ึงมีความซบัซอ้นนอ้ยลงมากและสามารถแสดงผลลพัธ์ออกมาเป็นตวัเลขได ้
ท าให้การแก้ปัญหามีความสะดวกรวดเร็วมากข้ึน (Stolarski, Nakasone, & Yoshimoto, 2018) 
โดยเฉพาะในปัจจุบนั การวิเคราะห์ปัญหาดว้ยระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนตไ์ดถู้กพฒันามากข้ึนโดย
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ไดผ้นวกรวมกบัวิทยาการคอมพิวเตอร์เพื่อช่วยในการค านวนและวิเคราะห์ปัญหาท่ีมีขนาดใหญ่มาก
หรือมีความซบัซอ้นไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ (Gosz, 2006)  

 
2.3.1 ขั้นตอนการวเิคราะห์ปัญหาด้วยซอฟท์แวร์ ในระเบียบวธีิไฟไนติอลิเิมนต์ 
 
เน่ืองจากระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์เป็นกระบวนการท่ีสามารถวิเคราะห์ปัญหาไดอ้ยา่ง

เป็นขั้นเป็นตอน มีระเบียบแบบแผน ให้ผลลพัธ์ท่ีมีแนวโน้มใกลเ้คียงกับปัญหาจริง ท าให้เกิด
ซอฟท์แวร์ส าเร็จรูปจ านวนมากเพื่อใชง้านดงัเช่นในปัจจุบนั ทุกซอฟท์แวร์ส าหรับการวิเคราะห์
ปัญหาดว้ยระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนตน์ั้น จ าเป็นตอ้งมีองคป์ระกอบพื้นฐานส าคญัในการวิเคราะห์  
ได้แก่ แบบจ าลองส าหรับการวิเคระห์ (Geometry) ค่าเฉพาะหรือคุณสมบติัของวสัดุท่ีตอ้งการ
วิเคราะห์ (Materials Parameter) เง่ือนไขขอบเขต (Boundary Conditions) และ แรงท่ีกระท า (Load) 
โดยขั้นตอนในการวิเคราะห์ปัญหา ไดถู้กแบ่งออกเป็น 3 ขั้นตอนหลกั (ณัฐ ดวงประทีป, พิมพเ์ดือน 
รังสิยากลุ, ชาย รังสิยากลุ และกลุภพ สุทธิอาจ, 2561) ดงัรูปท่ี 2.26 
 

 
รูปท่ี 2.26 ขั้นตอนระเบียบวธีิไฟไนตอิ์ลิเมนต ์
ท่ีมา :ณฐั ดวงรัตนประทีป และคณะ, 2561 

 
2.3.1.1 กระบวนการขั้นตน้ 
เป็นขั้นตอนการเตรียมองคป์ระกอบส าหรับการวิเคราะห์ก่อนเขา้สู่กระบวนการ

วิเคราะห์ มีความส าคญัส่งผลต่อความแม่นย  าในการวิเคราะห์ องคป์ระกอบท่ีดีในการวิเคราะห์ ควร
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มีความเหมือนหรือใกลเ้คียงช้ินงานจริงมากท่ีสุด ทั้งมิติรูปร่าง คุณสมบติัทางกลหรือคุณสมบติัทาง
ความร้อนของวสัดุ เพื่อให้ผลลัพธ์การตอบสนองของช้ินงานท่ีวิเคราะห์มีความใกล้เคียงกับ
สถานการณ์จริงมากท่ีสุด โดยในกระบวนการขั้นต้น สามารถแบ่งออกได้เป็นการเตรียม
องคป์ระกอบส่วนต่าง ๆ ไดด้งัน้ี 

1) การข้ึนรูปแบบจ าลอง (Model Simulation) เป็นการสร้างแบบแบบจ าลอง
เพื่อท าการวิเคราะห์ปัญหา โดยใชร้ะบบคอมพิวเตอร์และซอฟท์แวร์ออกแบบทางงานวิศวกรรม 
(Computer Aided Design: CAD) ตวัแบบจ าลองส าหรับการวิเคราะห์น้ี สามารถใชไ้ดท้ั้งแบบสอง
มิติหรือสามมิติ ซ่ึงข้ึนอยู่กบัวตัถุประสงคใ์นการวิเคราะห์ โดยแบบจ าลองสามมิติจะให้ผลลพัธ์ใน
การวิเคราะห์ท่ีแม่นย  าเน่ืองจากแบบจ าลองสามมิติมีรูปร่างท่ีเสมือนจริงมากกวา่ แต่จะใชเ้วลาในการ
วิเคราะห์ประมวลผลมากกวา่แบบสองมิติ เน่ืองจากความความซบัซอ้นของตวัแบบ 

การข้ึนรูปแบบจ าลองสามารถสร้างได้โดยการวาดข้ึนรูปจากซอฟท์แวร์
คอมพิวเตอร์ เช่น Solidworks, AutoCAD, Unigraphics ซ่ึงนอกจากการสร้างแบบจ าลองข้ึนมาเอง
แล้วยงัสามารถใช้เทคนิคการสแกนสามมิติ (3D Scanning) สแกนช้ินงานต้นแบบแล้วน าเข้า 
(Imported file) ไปยงัซอฟท์แวร์ไฟไนต์อิลิเมนต์เพื่อท าการวิเคราะห์ต่อไปได ้โดยไฟล์ท่ีไดจ้าก
เทคนิคสแกนสามมิติน้ีควรท าการปรับแต่งใหมี้ความสมบูรณ์มากข้ึนก่อนการวิเคราะห์ 
 

 
รูปท่ี 2.27 ภาพช้ินงานจริง (ก) ช้ินงานจากการสแกนสามมิติ (ข) และ(ค) จากการข้ึนรูป 3D CAD  

ท่ีมา : Sorasakon, 2023 
 

2) การแบ่งอิลิเมนต ์(Meshing Method)  
การแบ่งอิลิเมนต์ เป็นการแบ่งรูปร่าง (Meshing Geometry) ขอบเขตของ

ปัญหาหรือช้ินงานท่ีมีความซบัซอ้นออกมาเป็นช้ินส่วนยอ่ยขนาดเลก็หลายช้ินเช่ือมติดกนั เรียกว่า  
อิลิเมนต ์(Element) เพื่อใหง่้ายในการวิเคราะห์ โดยในแต่ละอิลิเมนตจ์ะมีคุณสมบติัวสัดุเป็นไปตาม
ช้ินงานจริงท่ีตอ้งการวิเคราะห์ เช่น ค่าความตา้นทานแรงดึง (Tensile Strength) ความหนาแน่น
(Density) ค่ายงัมอดูลสั (Young’s mMdulus) หรืออตัราส่วนปัวซอง (Passion Ratio) เป็นตน้ 

(ก) (ค) (ข) 
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รูปร่างของอิลิเมนตไ์ดถู้กจดัประเภทตามตามรูปร่างท่ีสร้างข้ึน  ซ่ึงลกัษณะ
รูปร่าง ความสัมพนัธ์ จุดเช่ือมต่อ และการเลือกใชง้าน ของอิลิเมนตแ์ต่ละชนิดจะมีความแตกต่างกนั
ไป โดยรูปร่างของอิลิเมนตส์ามารถแบ่งไดเ้ป็นประเภทต่าง ๆ ดงัน้ี 

 (1) รูปร่างอิลิเมนต ์1 มิติ เป็นอิลิเมนตท่ี์มีรูปร่างลกัษณะเป็นเชิงเส้น 
(linear) มีจุดเช่ือมต่อหัวและทา้ยของเส้น ดว้ยรูปร่างท่ีเป็นลกัษณะเป็นเชิงเส้นดงัรูปท่ี 10 จึงมกัถูก
เลือกใชใ้นการแกปั้ญหางานท่ีมีลกัษณะเป็นคาน (Beam) เช่น คานเด่ียว โครงถกั และคานประกอบ
ต่าง ๆ   

 

 
รูปท่ี 2.28 รูปร่างอิลิเมนต ์1 มิติ 

ท่ีมา : ณฐั ดวงรัตนประทีป และคณะ, 2561 
 

(2) รูปร่างอิลิเมนต ์2 มิติ เป็นอิลิเมนตท่ี์มีรูปร่างลกัษณะเป็นสน้หลาย
เส้นประกอบกันเป็นพื้นท่ี (Area) หรือแผ่น (Sheet) รูปร่าง 3 เหล่ียมหรือส่ีเหล่ียม มีจุดเช่ือมต่อ
บริเวณมุมทุกดา้นของอิลิเมนต์ ดงัรูปท่ี 2.29 ดว้ยลกัษณะรูปร่างท่ีเป็นแผ่น อิลิเมนต์ชนิดน้ีจึงมกั
เลือกใชก้ารแกปั้ญหางานท่ีมีลกัษณะเป็นระนาบรับแรง (Plane) หรือพื้นผวิ (Surface)  

 

 
รูปท่ี 2.29 รูปร่างอิลิเมนต ์2 มิติ 

ท่ีมา : ณฐั ดวงรัตนประทีป และคณะ, 2561 
 

(3) รูปร่างอิลิเมนต ์3 มิติ เป็นอิลิเมนตท่ี์มีรูปร่างลกัษณะเป็นสน้หลาย
เส้นหรือแผ่นหลายแผ่น ประกอบกันเป็นโครงสร้างรูปทรงต่าง ๆ เช่น โครงสร้างพีระมิดฐาน
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สามเห ล่ียม  (Tetrahedron) ปริ ซึม ส่ี เห ล่ียมมุมฉาก  (Rectangular Prism) หรือทรงหกหน้า 
(Hexahedron) ดงัรูปท่ี 2.30 มีจุดเช่ือมต่อบริเวณมุมทุกดา้นของอิลิเมนต ์เลือกใชก้บัการแกปั้ญหา
งานรูปทรงสามมิติต่าง ๆ  

 

 
รูปท่ี 2.30 รูปร่างอิลิเมนต ์3 มิติ 

ท่ีมา : ณฐั ดวงรัตนประทีป และคณะ, 2561 
 

เม่ือแบบจ าลอง ถูกแบ่งเป็นหน่วยย่อยแล้วควรมีรูปร่างใกล้เคียงกับรูปร่างช้ินงานท่ี
ตอ้งการวิเคราะห์มากท่ีสุด ขนาด รูปร่างและจ านวนของอิลิเมนต์ท่ีถูกแบ่งจะมีความสัมพนัธ์กบั
รูปร่างและขนาดของช้ินงาน ซ่ึงผูป้ฏิบติัสามารถเลือกก าหนดให้เหมาะสมไดต้ามการใชง้าน ดา้น
ปลายของแต่ละอิลิเมนต์ท่ีอยู่ติดกนัมีจุดต่อเช่ือมกนัเป็นโครงสร้าง และสามารถก าหนดเพิ่มจุด
เช่ือมต่อตรงกลาง (Mid Side Node) ระหว่างปลายสองดา้นของอิลิเมนตเ์พื่อช่วยให้การวิเคราะห์มี
ความแม่นย  ามากข้ึน หากขนาดและจ านวนของอิลิเมนตมี์จ านวนมากจะช่วยใหก้ารวิเคราะห์มีความ
แม่นย  ามากข้ึน ในขณะเดียวกนัการประมวลผลจากคอมพิวเตอร์ตอ้งใชเ้วลานานข้ึน จากอิลิเมนต์
และจุดเช่ือมต่อท่ีมีจ านวนมากเช่นกนั ดงันั้นผูว้ิเคราะห์ควรให้ความส าคญักบัการเลือกก าหนด
ขนาด รูปร่างและจ านวนของอิลิเมนตใ์หเ้หมาะสม เพื่อใหก้ารวิเคราะห์ผลมีความแม่นย  า เหมาะสม
กบัอุปกรณ์ซอฟทแ์วร์ท่ีใช ้และไม่ใชเ้วลามากเกินไป 

3) การก าหนดคุณสมบติัวสัดุ 
เป็นการก าหนดค่าคุณสมบติัทางกล (Physical Properties) ของวสัดุช้ินงานท่ี

ตอ้งการวิเคราะห์ เพื่อก าหนดเป็นตวัแปรในสมการท่ีใชว้ิเคราะห์ ซ่ึงมีความส าคญัในการประมวล
ผลลพัธ์พฤติกรรมการตอบสนองของช้ินงานเม่ือไดรั้บแรงในทิศทางต่าง ๆ โดยคุณสมบติัทางกล
ของแต่ละวสัดุจะมีความแตกต่างกนัไปตามโครงสร้างจุลภาค (Micro Structure) ภายในของวสัดุ 
โดยค่าคุณสมบติัของวสัดุท่ีส าคญัมกัน ามาใชก้ าหนดในการวิเคราะห์ดว้ยไฟไนตอิ์ลิเมนต ์ไดแ้ก่ ค่า
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ความแขง็แรงดึง (Tensile Stress) ค่าความแขง็ (Hardness) ค่าอตัราส่วนปัวซอง (Passion Ratio) ค่าความ
เคน้ ณ จุดคราก (Yield stress) ค่าความเคน้ผสมรวม (Von Mises Stress) ฯลฯ โดยส าหรับวสัดุท่ีมี
มาตรฐานรับรอง สามารถหาค่าคุณสมบติัของวสัดุท่ีเป็นมาตรฐานไดต้ามเวปไซตต่์าง ๆ ได ้แต่ในกรณี
วสัดุท่ีไม่ทราบชนิดอาจตอ้งใชก้ารทดสอบทางกล (Mechanical Testing) ร่วมดว้ยเพื่อหาค่าคุณสมบติั
ทางกลของวสัดุนั้น ๆ และเน่ืองจากคุณสมบติัทางกลของวสัดุแต่ละชนิดมีความแตกต่างกนั ในการ
วิเคราะห์ดว้ยระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์การก าหนดคุณสมบติัของวสัดุจึงควรก าหนดใหเ้หมือนหรือ
มีความใกลเ้คียงกบัช้ินงานท่ีตอ้งการวิเคราะห์ท่ีสุด 

4) การก าหนดเง่ือนไขขอบเขต 
เป็นการก าหนดค่าเง่ือนไขขอบเขตของช้ินงานท่ีวิเคราะห์ เพื่อใชเ้ป็นเง่ือนไข

ส าหรับประมวลผล ค่าตวัแปรท่ีใชเ้ป็นการก าหนดบริเวณจุดต่อใด ๆ ของช้ินงานให้เป็นจุดต่อท่ีมีการ
ขยบัได้หรือจุดต่อใดให้เป็นจุดต่อท่ีหยุดน่ิง (Zero Displacement) และในลักษณะงานท่ีมีหลายช้ิน
ประกอบกนัการก าหนดค่าเง่ือนไขขอบเขตจะมีความซับซ้อนเพิ่มข้ึน โดยมีการก าหนดขอบเขตเพิ่ม
ระหว่างจุดต่อของหนา้สัมผสั (Contact) แต่ละช้ิน ให้เป็นหนา้สัมผสัท่ีมีความสัมพนัธ์แบบต่าง ๆ เช่น 
Bond Contact, Separate Contact, Frictionless Contact etc. ซ่ึงหนา้สมัผสัแต่ละชนิดจะมีพฤติกรรมต่อ
การรับแรงในทิศทางต่าง ๆ ท่ีต่างกนัออกไป (Academy, 2022) การก าหนดเง่ือนไขขอบเขตส่งผลกบั
ความเสรีของแต่ละจุดต่อ การอนุญาตให้จุดต่อสามารถเคล่ือนท่ีได้หรือหยุดน่ิง และการเคล่ือนท่ี
ระหว่างจุดสัมผสัสามารถเคล่ือนท่ีไปไดม้ากน้อยเพียงใด ท าให้ปัญหาวิเคราะห์มีความสมบูรณ์มาก
ยิ่งข้ึน เสมือนการบอกสถานะของช้ินงานวิเคราะห์ว่าถูกจบัยึดหรือถูกสวมประกอบในลกัษณะใด ดงั
แสดงในรูปท่ี 2.31 ดงันั้นการก าหนดเง่ือนไขขอบเขตจึงเป็นองคป์ระกอบส าคญัในการประมวลขอ้มูล 
ซ่ึงควรก าหนดใหใ้กลเ้คียงกบัสถานการณ์จริงท่ีสุดเท่าท่ีจะเป็นไปได ้

 
 
 
 
 
 
 

 
รูปท่ี 2.31 การก าหนดเง่ือนไขขอบเขต 
ท่ีมา : เกรียงไกร แซมสีม่วง, 2565 



37 

5) การก าหนดพลงังานภายนอกท่ีมากระท า 
เป็นการก าหนดค่าพลงังานภายนอกท่ีมากระท ากับช้ินงานวิเคราะห์  ซ่ึง

สามารถก าหนดได้ในหลายรูปแบบ ได้แก่ พลงังานความร้อน ความดัน หรือแรง ท่ีกระท าบน
ต าแหน่งหรือพื้นท่ี การก าหนดปริมาณต าแหน่งและทิศทาง  ข้ึนอยูก่บัวตัถุประสงคใ์นการวิเคราะห์ 
ตวัอยา่งเช่น การวิเคราะห์ความแขง็แรงของช้ินงานเกา้อ้ีซ่ึงเป็นวสัดุแขง็เกร็ง โดยทัว่ไปมกัวิเคราะห์
ความแขง็แรงโดยจ าลองลกัษณะการรับแรงท่ีกระท าในทิศทางต่าง ๆ โดยก าหนดพลงังานภายนอก
เป็นแรงจากน ้ าหนักตวัของผูน้ั่งกระท าบนเกา้อ้ีในทิศทางตามแรงโน้มถ่วงของโลก เพื่อวิเคราะห์
ความแขง็แรงของเกา้อ้ีเม่ือรับน ้าหนกัจากการนัง่   

การเตรียมองคป์ระกอบในกระบวนการขั้นตน้ เป็นการก าหนดค่าตวัแปร
เพื่อตั้งตน้ในการวิเคราะห์ดว้ยระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์ทุกองคป์ระกอบมีความส าคญัส่งผลต่อ
การประมวลผลและผลลพัธ์ท่ีได ้ดังนั้นในกระบวนการขั้นตน้ การก าหนดขอ้มูลท่ีใกลเ้คียงกบั
สถานการณ์จริงท่ีตอ้งการวิเคราะห์ มีความถูกตอ้งชดัเจน จะส่งผลใหผ้ลลพัธ์ท่ีไดมี้ความแม่นย  ามาก
ข้ึนตามไปดว้ย  

 
รูปท่ี 2.32 การก าหนดพลงังานภายนอกท่ีมากระท า 

ท่ีมา : เกรียงไกร แซมสีม่วง, 2565 
 

2.3.1.2 กระบวนการวิเคราะห์ 

เป็นกระบวนการประมวลผลขอ้มูล โดยใช้ระบบคอมพิวเตอร์และซอฟท์แวร์
วิเคราะห์ทางงานวิศวกรรม (Computer Aided Engineering: CAE) ขอ้มูลท่ีใช้ในการประมวลผล
น ามาจากองคป์ระกอบในกระบวนการขั้นตน้ สร้างเป็นสมการรวมระบบแลว้ท าการประมวลผล 
หลงัประมวลผลเสร็จจึงแสดงค าตอบออกมาในรูปผลลพัธ์โดยประมาณของแต่ละอิลิเมนตท่ี์มีความ
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เปล่ียนแปลงไป เช่น ค่าความเคน้ ความเครียด พลงังานความร้อน ทิศทางการเคล่ือนท่ี หรือทิศทาง
การเสียรูปของอิลิเมนต์ เม่ือไดรั้บพลงังานเขา้มากระท าดงัสมการ ความแม่นย  าของผลลพัธ์ท่ีได้
ข้ึนอยูก่บัการทุกองคป์ระกอบท่ีเตรียมจากกระบวนการขั้นตน้ ซ่ึงหากก าหนดองคป์ระกอบต่าง ๆ ได้
ใกลเ้คียงกบัสถาณการณ์จริงมาก ผลลพัธ์ท่ีไดจ้ะมีความแม่นย  ามากข้ึนตามไปดว้ย ระยะเวลาในการ
ประมวลขอ้มูลข้ึนอยูก่บัประสิทธิภาพของอุปกรณ์และจ านวนองคป์ระกอบในสมการท่ีใชว้ิเคราะห์ 
โดยสมการท่ีใชใ้นการประมวลผลจะแตกต่างกนัตามรูปแบบการวิเคราะห์ ส าหรับการวิเคราะห์
ความแข็งแรงของช้ินงาน มกัใช้การพิจารณาจากความเคน้ (Stress) ท่ีเกิดข้ึนบนช้ินงานภายใต้
ขอบเขตท่ีก าหนดซ่ึงสอดคลอ้งตามการใชง้านจริง น ามาเปรียบเทียบกบัค่าความแขง็แรงของตวัวสัดุ 
หรือจุด Yield Strength ของวสัดุ ซ่ึงหมายถึง หากวสัดุไดรั้บค่าความเคน้เกินจุด Yield Strength ของ
ตวัวสัดุจะท าให้เกิดการเสียรูปแบบถาวร (Plastic Deformation) ประมวลผลจากแบบจ าลอง 3 มิติ 
โดยแบ่งการวิเคราะห์ออกตามแนวแกน X Y และ Z แสดงผลลพัธ์เป็นความเคน้ในรูปแบบต่าง ๆ 
เช่น ความเคน้หลกั (Principal Stress) ความเคน้อดั (Compressive Stress) ความเคน้เฉือน (Shear 
Stress) หรือความเคน้ดึง (Tensile Stress) ท่ีเกิดข้ึนในแต่ละแนวแกน สรุปรวมเป็นความเคน้ผสม
รวมหรือ Von Mises Stress เพื่อน าไปวิเคราะห์เปรียบเทียบต่อไปซ่ึงช่วยลดภาระในการประมวลผล 
ลดเวลาท างาน มีความแม่นย  าสูงและเพิ่มประสิทธิภาพผลลพัธ์ไดเ้ป็นอย่างดี การค านวนเร่ิมจาก
ทฤษฎีตั้ งต้นของ Henri Tresca ปี  ค.ศ.  1864 ซ่ึงกล่าวถึงการเสียรูปแบบถาวรหรือ Plastic 
Deformation และเกณฑก์ารพิจารณา โดยก าหนดความเสียหายแบบถาวรของวสัดุจะเกิดข้ึนไดเ้ม่ือ
ค่าความเคน้เฉือนสูงสุด (Maximum Shear Stress) มีค่าเท่ากบัค่าความเคน้เฉือน (Shear Stress) ของ
วสัดุท่ีจุด Yield Strength ของอิลิเมน้ตท่ี์ถูกท า Tensile Test ซ่ึงเป็นความสัมพนัธ์ของ  Shear Stress / 
Principal Stress และ Yield Stress แสดงดงัรูปท่ี 2.32 และ สมการท่ี 1 – 2  

 
รูปท่ี 2.33 ความสมัพนัธ์ของ Shear Stress / Principal Stress และ Yield Stress 

ท่ีมา : Chulalongkorn University, 2021 
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กรณีท่ีเกิด yield ในวัสดุนั้ น ค่าความเค้นเฉือน(Shear Stress)  ความเค้นหลัก
(Principal Stress)  และ ค่าความเคน้คราก (Yield Stress) มีความสมัพนัธ์กนัดงัรูปสมการ  

             (2-1) 
และ 

        (2-2) 
หลงัจากนั้นในปี 1913 Richard Von Mises ไดเ้สนอทฤษฏีเพิ่มเติมโดยพิจารณาค่า

ความเคน้หลกั (Principal) ท่ีเกิดข้ึนจากทั้ง 3 แนวแกนร่วมดว้ย  ซ่ึงสามารถแสดงไดด้งั สมการท่ี 3 
และ 4 สรุปเป็นผลลพัธ์รวมเป็นค่าความเคน้ (Stress) 1 ตวั เพื่อใชพ้ิจารณาเปรียบเทียบกบัค่าความ
แขง็แรง (Yield Strength) ของวสัดุต่อไป  

     (2-3) 
สรุปไดว้า่ วสัดุจะเกิด Yield เม่ือ 

          (2-4) 
ชุดสมการในการประมวลผลนั้นมีจ านวนมากซ่ึงจะถูกแบ่งย่อยและก าหนดให้

เหมาะสมกบัหมวดหมู่ในการวิเคราะห์ เช่น การวิแคราะห์ในสภาวะสมดุลสถิตหรือภาคสถิต (Static 
Equilibrium Load) หรือแบบภาคพลวตั (Dynamic Load) โดยผูใ้ช้งานควารเลือกใช้ให้เหมาะสม
เพื่อให้การวิเคราะห์มีความถูกตอ้งตามสภาพการณ์จริง การวิเคราะห์งานมีขนาดใหญ่ มีความ
ซบัซอ้น หรือมีจ านวนอิลิเมนตจ์ านวนมากจะส่งผลใหก้ารประมวลผลใชเ้วลานานเน่ืองจากขอ้มูลท่ี
ใชป้ระมวลผลมีจ านวนมาก โดยเฉพาะงานวิเคราะห์ท่ีมีอิลิเมนตจ์ านวนมาก แมจ้ะท าใหไ้ดผ้ลลพัธ์
ท่ีไดมี้ความละเอียดสูงจากจ านวนของขอ้มูล แต่อยา่งไรก็ตามความถูกตอ้งแม่นย  าจากการประมวล
ผลนั้นข้ึนอยูก่บัการก าหนดองคป์ระกอบทุกส่วนในขั้นตน้ใหใ้กลเ้คียงกบัสถาณการณ์จริงท่ีสุด มิใช่
เพียงจ านวนของอิลิเมนต์หรือองคป์ระกอบใดเพียงตวัเดียวเท่านั้น ดงันั้นการก าหนดจ านวนของ
องคป์ระกอบใหเ้หมาะสมเพื่อลดเวลาในการประมวลผลจึงเป็นส่ิงส าคญัท่ีผูป้ฎิบติังานควรพิจารณา 
โดยในปัจจุบนัมีหลายซอฟทแ์วร์ท่ีพฒันาเพิ่มการวิเคราะห์ดว้ยระเบียบไฟไนตอิ์ลิเมนตเ์ขา้เป็นอีก
หน่ึงโมดูลของซอฟท์แวร์ ท าให้การปรับแต่งแก้ไขรูปร่างช้ินงานหลงัการวิเคราะห์รวมทั้งการ
วิเคราะห์ช้ินงานหลงัปรับแกอี้กคร้ังสามารถท าไดง่้าย ช่วยลดปัญหาจากการโอนยา้ยไฟลร์ะหว่าง
ซอฟทแ์วร์ เน่ืองจากองคป์ระกอบทั้งหมดเตรียมจากซอฟทแ์วร์เดียว ท าให้การเตรียมองคป์ระกอบ
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ในการวิเคราะห์ท าไดส้ะดวกมากยิ่งข้ึน โดยซอฟท์แวร์ท่ีนิยมใชท้ัว่ไป ไดแ้ก่ Ansys, Solidworks 
Simulation, NX CAE เป็นตน้ 

2.3.1.3 กระบวนการขั้นทา้ย 

ในกระบวนการขั้นทา้ย เป็นการแสดงผลลพัธ์หลงัการประมวลผล ซอฟท์แวร์
แสดงผลลพัธ์ออกมาเป็นค่าส าคญัต่าง ๆ เช่น ค่าความเคน้ผสมรวม (Von Mises Stress) ค่าความเคน้
หลกั (Principle Stress)  ค่าความเคน้ (Stress) และความเครียด (Strain) ในทิศทางต่าง ๆ ออกมาเป็น
ค่าตวัเลขแลว้ท าการแสดงผลในลกัษณะกราฟฟิก (Graphical Output) สามารถแสดงรายละเอียด
ปลีกยอ่ย เช่น เส้นชั้น (Contour) แถบสี (Fring) หรือ เวคเตอร์ (Vector) ทั้งยงัสามารถแสดงผลลพัธ์
ในรูปแบบภาพเคล่ือนไหว (Animate Output) แสดงการถ่ายทอดพลงังาน ทิศทาง และพฤติกรรมต่าง ๆ 
ท่ีเกิดข้ึนกบัช้ินงานวิเคราะห์ (ปราโมทย ์เดชะอ าไพ และคณะ, 2555) ดงัแสดงในรูปท่ี 2.33 ผลลพัธ์
ท่ีไดจ้ากระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนตมี์การท าเส้นชั้นแบ่งแนวระดบัความรุนแรงท่ีเกิดออกเป็นแถบสี
ต่าง ๆ มีความชดัเจนเป็นรูปธรรมและสวยงาม เห็นแนวโนม้หรือต าแหน่งท่ีเกิดปัญหาอยา่งชดัเจน 
การน าเสนอท าใหง่้ายต่อการท าความเขา้ใจและตดัสินใจ ผูป้ฏิบติังานสามารถตรวจสอบซ ้าหรือปรับ
ค่าองคป์ระกอบขั้นตน้แลว้ท าการทดสอบซ ้าเดิมไดต้ามความตอ้งการ   

    

 
รูปท่ี 2.34 ผลลพัธ์การเสียรูปของช้ินงานเม่ือไดรั้บแรงกระท า 

ท่ีมา : เกรียงไกร แซมสีม่วง, 2565 
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2.3.2 การแปลผลข้อมูลจากการวเิคราะห์ด้วยระเบียบวธีิไฟไนต์อลิเิมนต์ (Interpretation) 
และการประยุกต์ใช้ในงานสร้างต้นแบบเตยีงพบั 
 

ผลลพัธ์ท่ีได้หลงัจากจบกระบวนการขั้นทา้ย เป็นขอ้มูลหลกัท่ีใช้ในการวิเคราะห์ถึง
พฤติกรรมของช้ินงาน สามารถวิเคราะห์ไดใ้นหลาย ๆ ประการตามปัญหาท่ีตอ้งการ ส าหรับงานท่ี
ตอ้งการวิเคราะห์ความแข็งแรงของวสัดุจะท าการพิจารณาจากค่าความเคน้และค่าความเครียดท่ี
เกิดข้ึนรวมทั้งทิศทางและต าแหน่ง โดยเฉพาะบริเวณท่ีเกิดความเคน้สูง เน่ืองจากมีความเส่ียงต่อการ
เกิดความเสียหายมากกว่าบริเวณอ่ืน การเลือกใชว้สัดุเพื่อสร้างช้ินงานตามการวิเคราะห์มกัพิจารณา
เลือกใชง้านจากค่าความเคน้จุดคราก (Yield Stress) ของวสัดุ เน่ืองจากเป็นจุดท่ีวสัดุยงัคงคุณสมบติั
การเปล่ียนรูปแบบอีลาสติค (Elastic Deformation) กล่าวคือวสัดุสามารถคืนรูปเดิมไดเ้ม่ือปลดแรง
กระท าหรือความเคน้ โดยความเคน้ท่ีไดรั้บตอ้งไม่เกินความเคน้จุดครากของวสัดุนั้น ๆ การเลือก
วสัดุจึงควรเลือกใชท่ี้มีความค่าความเคน้จุดครากสูงกว่าค่าความเคน้สูงสุดท่ีเกิดข้ึน ต าแหน่งท่ีเกิด
ความเคน้ผสมรวมสูงสามารถปรับลดความเคน้ไดจ้ากการปรับแบบจ าลองใหมี้พื้นท่ีรับแรงมากข้ึน 
หรือการลบมุมตามขอบต่าง ๆ เพื่อลดความเคน้คัง่ (Stress Concentration) ท่ีเกิดข้ึน ซอฟทแ์วร์ท่ีมี
โมดูลส าหรับข้ึนรูปแบบจ าลอง (CAD Software) พร้อมโมดูลการวิเคราะห์ดว้ยระเบียบไฟไนตอิ์ลิ
เมนต ์(CAE Software) ในตวัเดียวจะมีความไดเ้ปรียบ ในกรณีตอ้งการปรับแกไ้ขแบบจ าลอง โดยใช้
องค์ประกอบแบบเดิมทั้ งหมด การแก้ไขสามารถแก้ไขและประมวลผลใหม่อีกคร้ัง ภายใน
ซอฟทแ์วร์เดียว ลดขั้นตอนการน าเขา้ไฟล ์(Import File) ระหว่างซอฟทแ์วร์ ท าใหข้ั้นตอนการแกไ้ข
และการเตรียมองคป์ระกอบขั้นตน้สะดวกข้ึนมาก โดยในการประมวลผลคร้ังแรก ผูอ้อกแบบมกัใช้
การประมาณเพื่อเตรียมองค์ประกอบขั้นตน้ในลกัษณะใกลเ้คียงกับสถาณการณ์จริง เพื่อทราบ
ผลลัพธ์แนวโน้มท่ีเกิดข้ึนในเบ้ืองต้นแล้วท าการแก้ไขแบบจ าลองให้เหมาะสม ก่อนท าการ
ประมวลผลอีกคร้ังดว้ยองคป์ระกอบท่ีมีความละเอียดถูกตอ้งมากกว่าคร้ังแรกเพื่อให้ผลลพัธ์ท่ีไดมี้
ประสิทธิภาพสูงสุด 
 

ส าหรับงานสร้างตน้แบบเตียงพบัแบบปรับเอียงไดน้ี้ ไดน้ าแนวคิดการวิเคราะห์ความ
แขง็แรงดว้ยระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์มาใชเ้พื่อวิเคราะห์ความแขง็แรงของเตียงในการรับน ้ าหนกั
ของผูป่้วย ทั้งขณะกางปกติและขณะปรับเอนเป็นมุมต่าง ๆ  เพื่อให้การออกแบบโครงสร้างท าได้
ครอบคลุมมีประสิทธิภาพมากข้ึน สามารถเลือกวสัดุท่ี มีความแขง็แรงเพียงพอในการใชง้านและมี
น ้ าหนกัท่ีเหมาะสมสามารถใชง้านไดจ้ริง การแกไ้ขแบบจ าลองและการวิเคราะห์ซ ้ า สามารถท าได้
โดยไม่ตอ้งข้ึนรูปช้ินงานจริง ท าใหส้ามารถออกแบบช้ินงานท่ีมีความเหมาะสมกบัการใชง้านไดใ้น
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คร้ังแรกท่ีสร้างช้ินงานจริงหรือช่วยลดจ านวนการทดสอบช้ินงานจริงได ้จากการประเมินแนวโนม้
ของผลลพัธ์ท่ีได ้ซ่ึงผลลพัธ์สามารถน ามาประเมินซ ้ าและตรวจสอบได ้ช่วยให้แบบจ าลองท่ีสร้าง
ข้ึนมีความน่าเช่ือถือมากพอท่ีจะน าไปสร้างเป็นตน้แบบจริงเพื่อทดสอบทดลองใชง้านไดใ้นอนาคต 
แต่อย่างไรก็ตามผลการวิเคราะห์เหล่าน้ี เป็นเพียงการคาดคะเนโดยใช้โปรแกรมเพื่อช่วยในการ
ตดัสินใจเลือกแนวทางน าไปประยกุตก์บัการปฏิบติังานจริง ในการรับรองใชง้านตน้แบบจริงจึงควร
สร้างช้ินงานท่ีมีรูปร่าง ขนาดตามท่ีท าการวิเคราะห์และทดสอบเพื่อช่วยตรวจสอบยนืยนัผลจากการ
วิเคราะห์ต่อไป 

 

2.4 งานวจิยัที่เกีย่วข้อง 
 

การออกแบบและสร้างเตียงปรับไดเ้พื่อการจดัท่าระบายเสมหะในผูป่้วย เป็นการออกแบบ
และสร้างอุปกรณ์ช่วยเพื่อใหส้ามารถจดัท่าผูป่้วยตามหลกัการจดัท่าเพื่อระบายเสมหะประกอบการ
รักษาดว้ยการเคาะปอด สั่นปอด หรือการดูดเสมหะได ้ในการศึกษาวิจยัน้ีผูว้ิจยัจึงรวบรวมบทความ
วิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการสร้างเตียงปรับไดแ้ละการสร้างอุปกรณ์ช่วยต่าง ๆ ท่ีมีจุดประสงคห์ลกัในการ
จดัท่าผูป่้วยขณะท าการรักษา เพื่อใชเ้ป็นแนวทางในการวิจยั ดงัน้ี 

 
เตียงปรับได้และอุปกรณ์ช่วยจัดท่าเพื่อสนับสนุนการรักษาผูป่้วย มีการศึกษาและ

ออกแบบสร้างเพื่อใชง้านมาอยา่งยาวนานนบัศตวรรษ ดงัขอ้มูลการวิจยัท่ีไดท้  าการศึกษาพบว่าในปี 
ค.ศ. 1912 ไดมี้การออกแบบและสร้างเตียงตน้แบบปรับไดส้ าหรับเดก็ทารกแรกเกิดจนถึง 6 ปี โดยมี
จุดประสงคเ์พื่อใชแ้ยกของเสียจากการขบัถ่ายลงภาชนะท่ีรองไวด้า้นล่างของเตียง โดยตวัเตียงท า
จากไมส้ามารถยืดขยายออกไดต้ามขนาดของเด็กแต่ละช่วงวยั มีช่องส าหรับการขบัถ่ายบริเวณช่วง
กลางของเตียง และเตียงสามารถปรับเอียงเพื่อใหเ้ด็กอยูใ่นนัง่หรือนอนยกขาสูงได ้(Hoobler, 1912 ) 
โดยวิวฒันาการของเตียงปรับไดมี้การพฒันามากข้ึน ใน ปี ค.ศ. 1962 ไดเ้ร่ิมออกแบบและสร้างเตียง
ปรับไดส้ าหรับผูป่้วยติดเตียง เพื่อลดภาระในการพลิกตวัของผูป่้วยติดเตียงและผูป่้วยอมัพาต ช่วยให้
ผูป่้วยสามารถท ากิจกรรมอ่ืนไดม้ากข้ึน เช่น การอ่ืนหนงัสือ ทานขา้ว หรือแมก้ระทัง่การยนืบนเตียง 
โดยเตียงมีกลไกการเคล่ือนท่ีในหลายรูปแบบทั้งการเอนหลงั งอเข่า หรือยกเอียงทั้งเตียงเพื่อให้
ผูป่้วยอยู่ในท่ายืน กลไกการปรับเตียงใชม้อเตอร์ไฟฟ้าและตวัปรับเตียงเป็นปุ่มกดซ่ึงสามารถปรับ
ไดด้ว้ยตวัผูป่้วยเอง ดว้ยฟังก์ชัน่การใชง้านท่ีมาก เตียงจึงท าออกมาหลายรุ่น ซ่ึงมีราคาตั้งแต่ 195 - 
395 ดอลลาห์สหรัฐ (Lowman & Rusk, 1962) โดยนอกจากเตียงแลว้ยงัมีการออกแบบอุปกรณ์อ่ืน
ดว้ย อาทิเช่น เบาะฟองน ้ าเพื่อช่วยจดัท่าผูป่้วยในลกัษณะนอนคว ่าเพื่อผ่าตดับริเวณส่วนหลงัและ
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ทา้ยทอย โดยใชเ้บาะฟองน ้ าตดัเป็นช่องเวน้บริเวณหนา้ หนา้อกและหนา้ทอ้งของผูป่้วยเพื่อไม่ให้
รบกวนระบบการหายใจของผูป่้วยขณะท าการผ่าตดัซ่ึงใช้งานไดดี้และมีราคาไม่แพง (Slemmer, 
1954) และอุปกรณ์ส าหรับช่วยจดัท่าเพื่อการระบายเสมหะตามหลกัการจดัท่าเพื่อระบายเสมหะ
โดยเฉพาะ ออกแบบเป็นแผ่นกระดานไมว้างท ามุมกนั เพื่อให้ผูป่้วยนอนคว ่าบนแผ่นไม ้โดยเม่ือ
ผูป่้วยนอนคว ่าบนแผน่ไมน้ี้แลว้ผูป่้วยจะอยูใ่นลกัษณะนอนคว ่าเอียงศรีษะลงหนา้อกผูป่้วยท ามุม 45 
องศากบัพื้น แลว้ท าการระบายเสมหะดว้ยวิธีการเคาะปอดต่อไป ซ่ึงพบวา่สามารถใชง้านไดดี้ ไม่พบ
อาการไม่สบายตวัในผูป่้วย โดยตวับอร์ดน้ีสามารถใช้เพื่อการจดัท่านอนคว ่าไดท่้าเดียวเท่านั้น 
(Brown, 1972)  

 
หลังช่วงปี ค.ศ. 2000 จากเทคโนโลยีคอมพิวเตอร์ท่ีพัฒนามากข้ึนได้ใช้โปรแกรม

ออกแบบส าเร็จรูปช่วยสร้างแบบจ าลอง (CAD) ของเตียงหรืออุปกรณ์จดัท่าให้มีความหลากหลาย
และมีระบบการการควบคุมเคล่ือนท่ีท่ีดีมากข้ึนเพื่อจุดประสงคใ์นการดูแลผูป่้วยโดยเฉพาะกลุ่ม
ผูป่้วยอ่อนแรง หรือผูป่้วยติดเตียง อาทิเช่น เตียงอเนกประสงคเ์พื่อผูป่้วยติดเตียง ซ่ึงตวัเตียงมีกลไก
ปรับโครงเตียงเป็นมุมต่าง ๆ ได้ และมีสายพานช่วยส่งตัวผูป่้วยจากเตียงสู่รถเข็น สร้างเป็น
แบบจ าลอง 3 มิติ และจ าลองการเคล่ือนไหวของกลไก โดย ท าการจ าลองการเคล่ือนไหวโดยการใส่
แรงเขา้สู่กลไก เพื่อทราบแรงท่ีใชใ้นการยกโครงสร้างเตียงแต่ละจุดดว้ยโปรแกรม Solidworks โดย
ผลการออกแบบเป็นท่ีน่าพอใจน าไปสู่การพิจารณาความเป็นไปได้ในการสร้างต่อไป (Peng &  
Lian, 2007) เตียงเพื่อการเคล่ือนยา้ยผูป่้วย เป็นตน้แบบเตียงเคล่ือนท่ีอตัโนมติัหรือ Flex bed ซ่ึงตวั
เตียงสามารถเคล่ือนท่ีไดอ้ตัโนมติัเพื่อลดภาระในการเคล่ือนยา้ยผูป่้วยรวมทั้งการเคล่ือนยา้ยผูป่้วยสู่
เตียงท่ีมีลอ้ ใชร้ะบบน าทางอตัโนมติัออกแบบระบบน าทางโดยการจ าลองทางคณิตศาสตร์เขียน
โปรแกรมควบคุมในการหยดุหรือหลบส่ิงกีดขวางไดแ้ละสามารถปรับความเร็วในการเคล่ือนท่ีให้
เหมาะสมกบัสภาพแวดลอ้มได ้(Wang, 2015)  และการพฒันาการออกแบบรถเขน็นอนคว ่าส าหรับ
ผู ้ป่วยติดเตียงโดยใช้หลักการพัฒนาแบบสหวิทยาการ ( Interdisciplinary Development) และ
หลกัการสรีรศาสตร์ (Ergonomic) โดยศึกษาจากรถเข็นนอนคว ่าส าหรับผูป่้วยติดเตียงและผูป่้วย
ฟ้ืนฟูจากการผ่าตดัช่วงหลงัและสะโพก ซ่ึงเป็นรถท่ีจดัผูป่้วยในลกัษณะนอนคว ่าเป็นหลกัเพื่อ
บรรเทาความเจ็บปวดของผูป่้วยบริเวณสะโพกและกน้กบ แต่ผลจากการนอนคว ่าท าให้ผูป่้วยมี
ปัญหาเกิดอาการปวดคอ ไหล่ และหลงัตามมา ผูศึ้กษาจึงใชห้ลกัการพฒันาแบบสหวิทยาการและ
หลักการสรีรศาสตร์ ช่วยในการวิเคราะห์และพฒันาการออกแบบ จากผลการพฒันาท าให้ทีม
ผูอ้อกแบบสามารถสร้างรถเขน็นอนคว ่าท่ีมีความเป็นอิสระในการใชง้านและช่วยลดอาการการปวด
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จากการนอนคว ่าได ้ซ่ึงยงัคงท าการศึกษาควบคู่กบัการออกแบบเชิงพานิชยต่์อไป (Brose, Kilbane, 
Harpster, & Ho, 2016) 
 

นอกจากในดา้นการออกแบบในปัจจุบนัยงัมีการใชเ้ทคโนโลยีสมยัใหม่ช่วยในการควบคุม
กลไกการเคล่ือนท่ีของเตียงดว้ย โดยเฉพาะเทคโนโลยีไร้สายและสมาร์ทโฟน อาทิเช่น เตียงปรับได้
เพื่อผูป่้วยติดเตียงและผูป่้วยทุพลภาพ ซ่ึงสามารถปรับเอียงโครงเป็นรูปแบบต่าง ๆ ช่วยในการจดัท่า
ผูป่้วย จากกลไกชุดยกภายใน นอกจากน้ี ยงัติดตั้งระบบติดตามผูป่้วยจากสภาวะความดนัเลือด อตัรา
การเตน้ของหวัใจ อุณหภูมิ ฯลฯ สามารถติดตามและสัง่การไดจ้ากสมาร์ทโฟน (Bunkum et al., 2018) 
เตียงปรับไดจ้ากสัญญาณมือมนุษย ์ผูดู้แลหรือป่วยสามารถปรับระดบัการเอียงของเตียงในจุดต่าง ๆ 
ไดโ้ดยการใชส้ัญญาณมือโตต้อบกบักลอ้งเวบ็แคมระบบเรียลไทม ์เป็นการช่วยลดภาระให้กบัผูดู้แล
และเพิ่มความสะดวกให้กบัผูใ้ชง้านไดร้วมถึงผูป่้วยเอง ซ่ึงผลการทดลองพบว่าเตียงสามารถปรับได้
ตามสัญญาณมือท่ีก าหนดโดยตวัรับสัญญาณความแม่นย  าในการรับสัณญาณมือสูงถึง 97% (Fayyaz, 
Bukhsh, Khan, Gondal,  & Tahir, 2018)  เตียงปรับไดโ้ดยใชร้ะบบศูนยร์วมการจดัการดว้ยอินเตอร์เนต 
(Internet of Things Solutions) โดยเป็นนวตักรรมใหม่ซ่ึงใชส้ญัญาณอินเตอร์เนตและโทรศพัทส์มาร์ท
โฟนในการสั่งการเตียงเพื่อเป็นการลดภาระของผูดู้แลและผูป่้วย ตวัเตียงมีฟังกช์ัน่การใชง้านจ านวน
มาก ได้แก่ การปรับความสูงท่ีปรับได้ทั้ งด้านหัวและทา้ยเตียง อุณหภูมิ และ ความดัน สามารถ
เลือกใช้ฟังก์ชั่นการปรับได้ทั้ งจากแอปพลิเคชั่นโทรศัพท์และค าสั่งเสียง โดยตัวเตียงมีการติด
เซนเซอร์ต่าง ๆ เพื่อรายงานสถานะของผูป่้วย เช่น เซนเซอร์วดัน ้ าหนกั อุณหภูมิ ค่าออกซิเจนในเลือด 
การเตน้ของหัวใจ และความดนั โดยจากผลการทดลองพบว่าตวัรับสัญญาณความแม่นย  าในการรับ
ค าสั่งสูงถึง 97% (Elsokah & Razek, 2019) เตียงเพื่อผูป่้วยติดเตียง ซ่ึงสามารถปรับเอียงเป็นมุมต่าง ๆ 
ได ้แมก้ระทัง่การนัง่ จากระบบโชค้อพั ช่วยลดภาระการจดัท่าใหก้บัผูดู้แล มีช่องโถส้วมดา้นล่างของ
เตียงเพื่อจดัการการขบัถ่ายของผูป่้วย และใชก้ารวิเคราะห์ความแข็งแรงดว้ยระเบียบวิธีไฟไนต์อิลิ
เมนต ์ซ่ึงการออกแบบยงัคงมีการพฒันาจนปัจจุบนั (Andhare & Onkar, 2021) และเตียงเพื่อผูป่้วยท่ีมี
ความบกพร่องในการเคล่ือนไหวซ่ึงเป็นเตียงแบบ Multifunctional Intelligent Bed (MIB) ภายในเตียง
แยกโครงสร้างเป็นตอน สามารถปรับมุมไดแ้บบอิสระ (DOF) มีอลักอริทึมการตรวจจบัความเส่ียงจาก
การลม้บนเตียง การลุก การขบัถ่าย สามารถจดจ าลกัษณะเฉพาะของผูใ้ชแ้ละมีฟังชัน่ประเมินขอ้มูล
การใชง้านส่งต่อเพื่อขอการช่วยเหลือได ้(Zhao et al., 2023) 

 
จากงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งพบว่าการออกแบบสร้างเตียงเพื่อการรักษาผูป่้วยยงัเป็นท่ีสนใจใน

การศึกษาวิจยัและพฒันาจนถึงปัจจุบนั แต่ในส่วนการออกแบบสร้างเตียงเพื่อระบายเสมหะผูป่้วย
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โดยเฉพาะนั้น พบว่ายงัไม่เป็นท่ีสนใจมากนัก และในงานวิจยัหลายงานแมจ้ะมีเทคโนโลยีท่ีสูง
พร้อมฟังก์ชั่นการท างานท่ีหลากหลายแต่ก็มาพร้อมกับต้นทุนการผลิตท่ีสูงซ่ึงส่งผลให้ราคา
เคร่ืองมือหรืออุปกรณ์สูงตามไปดว้ย รวมทั้งกลไกในการปรับเตียงให้อยู่ในมุมต่าง ๆ ท่ีเป็นส่วน
ส าคญัในการสร้างเตียงปรับได ้มีน ้ าหนกัท่ีค่อนขา้งมากท าให้เตียงท่ีมีฟังกช์ัน่การปรับในหลายจุด
หรือหลายระดบั มีน ้ าหนกัมากตามไปดว้ยไม่เหมาะกบัการเคล่ือนยา้ยหรือน าไปใชง้านนอกสถานท่ี 
ดว้ยเหตน้ีผูว้ิจยัจึงมีความสนใจท่ีจะศึกษาการออกแบบและสร้างเตียงปรับไดเ้พื่อการระบายเสมหะ
ผูป่้วย โดยจดัท าตน้แบบเตียงปรับไดใ้ห้มีคุณลกัษณะเบาและสามารถเคล่ือนยา้ยไดง่้าย สามารถ
ตอบสนองการจดัท่าเพื่อระบายเสมหะไดต้ามหลกัการ โดยค านึงถึงการใชว้สัดุท่ีเบา หาง่ายและ
ราคาไม่แพง มีความแข็งแรงเพียงพอรองรับการใชง้านตามจุดประสงค ์มีอายุการใชง้านยาวนาน 
สามารถพบัเก็บและสามารถเคล่ือนยา้ยไดง่้าย เพื่อความเหมาะสมในการเคล่ือนยา้ยและสามารถ
น าไปใชง้านนอกสถานท่ีได ้จึงน าไปสู่การวิจยัคร้ังน้ี 
 



 

บทที ่3 
 

ระเบียบวธีิการวจิยั 
 

งานวิจยัออกแบบสร้างตน้แบบเตียงพบัแบบปรับได้พื่อการระบายเสมหะในผูป่้วย มี
รายละเอียดขั้นตอนการด าเนินงาน ดงัน้ี 
 

3.1 ขั้นตอนการด าเนินงานวจิยั 
 

ขั้นตอนการวิจยั ประกอบดว้ย 7 ขั้นตอนหลกั ดงัน้ี 
 
3.1.1 ศึกษาทฤษฎีและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง  
3.1.2 ด าเนินการออกแบบโครงสร้างชั้นท่ี 1 ของเตียงพบัแบบปรับได้เพื่อการระบาย

เสมหะ 
3.1.3 ทดสอบจ าลองความแข็งแรงโครงสร้างชั้นท่ี 1 ของเตียงในรูปแบบท่าต่าง ๆ ดว้ย

ระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์ 
3.1.4 วิเคราะห์ผลการทดลอง 
3.1.5 เลือกขนาดโครงสร้างท่ีเหมาะสม ออกแบบเป็นโครงสร้างชั้นท่ี 2 
3.1.6 ทดสอบจ าลองความแขง็แรงของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 ของเตียงในรูปแบบท่า ต่าง 

ๆ ดว้ยระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์
3.1.7 วิเคราะห์และสรุปผลการทดลอง 
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รูปท่ี 3.1 ขั้นตอนการท างานวิจยั 

 
 
 
 

ทดสอบจ าลองความแขง็แรงของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 ดว้ย
ระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์

วิเคราะห์ผลการทดลอง 

ทดสอบจ าลองความแขง็แรงของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 ดว้ย
ระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์

วิเคราะห์และสรุปผลการทดลอง 

เลือกขนาดโครงสร้างท่ีเหมาะสม ออกแบบเป็นโครงสร้างชั้นท่ี 2 

ศึกษาทฤษฎีและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

ด าเนินการออกแบบเตียงพบัแบบปรับไดเ้พื่อการระบายเสมหะ  
(โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1) 
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3.2 โปรแกรมคอมพิวเตอร์ที่ใช้ส าหรับการออกแบบและการวิเคราะห์ด้วยระเบียบวิธีไฟ
ไนต์อลิเิมนต์ 
 

3.2.1 โปรแกรมคอมพวิเตอร์ส าหรับการออกแบบ 
 
ผูว้ิจยัไดใ้ชโ้ปรแกรม Solidworks 2019 ในการสร้างแบบจ าลอง 3 มิติ (3D Model) โดย

สร้างแยกเป็นแบบจ าลองเตียงในแต่ละชั้นและปรับเป็นรูปแบบท่าต่าง ๆ เพื่อให้สามารถแยก
วิเคราะห์ได้ทีละส่วน ทั้ งยงัสามารถเลือกน าไฟล์แบบจ าลอง ท่ีมีขนาดรูปร่างเหมาะสมน ามา
ประกอบรวมกนัในลกัษณะไฟลง์านประกอบ (Assembly File) เพื่อจ าลองการเคล่ือนไหวเม่ือปรับ
เป็นมุมต่าง ๆ หรือท าการวิเคราะห์ซ ้าได ้ 

 
3.2.2 โปรแกรมคอมพวิเตอร์ส าหรับการวเิคราะห์ด้วยระเบียบวธีิไฟไนต์อลิเิมนต์ 

 
ผูว้ิจยัไดใ้ชโ้ปรแกรม Ansys Workbench 17.2 ระบบวิเคราะห์ (Analysis Systems) แบบ 

Static Structural ในการวิเคราะห์ความแข็งแรงของแบบจ าลอง 3 มิติท่ีสร้างข้ึน โดยน าเขา้ไฟล์
แบบจ าลอง 3 มิติ แลว้ท าการแบ่งอิลิเมนต์ ก าหนดคุณสมบติัของวสัดุ และ จ าลองภาระกรรมท่ี
เกิดข้ึน เพื่อท าการวิเคราะห์ตามล าดบัต่อไป 
 

3.3 วธีิการด าเนินการวจิยั 
 

3.3.1 การออกแบบโครงสร้างเตียง 
 
หลงัท าการศึกษาขอ้มูลของเสมหะเทคนิคการระบายเสมหะดว้ยการจดัท่าระบายเสมหะ 

และศึกษาสรีระร่างกายมนุษย ์ผูว้ิจยัจึงท าการออกแบบเป็นเตียงเพื่อการจดัท่าระบายเสมหะเป็น
แบบจ าลอง 3 มิติ ดว้ยโปรแกรม Solidworks โดยก าหนดโครงสร้างหลกัเป็นท่ออลูมิเนียมดดัและ
เช่ือมเป็นโครงตามแบบ เลือกใชว้สัดุหลกัเป็นอลูมิเนียมซ่ึงมีน ้ าหนกัเบาและไม่เป็นสนิม ออกแบบ
ให้โครงเตียงสามารถพบัไดต้ามขวางเพื่อความสะดวกในการเคล่ือนยา้ยและจดัเก็บ นอกจากน้ีตวั
เตียงยงัสามารถแยกออกไดเ้ป็น 2 ส่วน ซา้ยและขวา เพื่อใหส้ามารถชอ้นตวัผูป่้วยขณะอยูบ่นเตียงได้
โดยไม่ตอ้งท าการยกยา้ยตวัผูป่้วย ลกัษณะดงัรูปท่ี 3.2 - 3.3  โดยขนาดในการออกแบบท่ีเลือกใช้
ทั้งหมดอา้งอิงโดยใชส้ัดส่วนร่างกายเฉล่ียของประชากรชายไทยช่วงอายุ 30 - 39 ปี (ธวชัชานนท ์
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สิปปภากลุ, 2553) ดงัรูปท่ี 3.4 โครงสร้างหลกัของเตียงไดแ้บ่งยอ่ยเป็น 2 ชั้น ซ่ึงมีรายละเอียดดงัน้ี 
3.3.1.1 โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 เป็นโครงสร้างท่ีอยูด่า้นล่างสุดรองรับโครงสร้างชั้น

ท่ี 2 เบาะรอง และ ส่วนประกอบอ่ืน ๆ ตามล าดบั โครงสร้างในชั้นน้ีออกแบบให้ความความกวา้ง
และความยาวไม่เกินขนาดของเตียงมาตรฐาน 3 ฟุต เพื่อใหส้ามารถวางปฏิบติังานบนเตียงมาตรฐาน
ได้ ซ่ึงขนาดกวา้งและยาวของเตียงน้ีจะตอ้งไม่น้อยกว่าขนาดความสูงและความกวา้งไหล่ของ
ร่างกายประชากร หลงัจากนั้นจึงออกแบบขาตั้งของเตียงซ่ึงมีกลไกช่วยในการยกทั้งเตียงให้สูงข้ึน
ไดท้ั้งในดา้นหัวและทา้ยของเตียง ส่งผลให้เตียงสามารถยกเอียงไดต้ามแนวยาวทั้งดา้นหัวและทา้ย
ของเตียง โดยตวัเตียงยกเอียงท ามุมไดต้ั้งแต่ 0 - 20 องศา กบัพื้น ส่งผลใหส้ามารถจดัท่าได ้3 รูปแบบ
ไดแ้ก่ รูปแบบท่านอนราบ ท่านอนยกหวัเตียง และ ท่านอนยกทา้ยเตียง ดงัรูปท่ี 3.6 
 

  
รูปท่ี 3.2 รูปร่างเตียงขณะพบั (ซา้ย) และขณะกาง (ขวา) ของเตียงพบัปรับไดจ้ากการออกแบบ

เบ้ืองตน้ 
 

 
รูปท่ี 3.3 เตียงขณะแยกส่วนออกเพื่อใชง้าน 
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รูปท่ี 3.4 สดัส่วนร่างกายเฉล่ียของประชากรชายไทยช่วงอาย ุ30 - 39 ปี (หน่วย มม.) 
ท่ีมา : ธวชัชานนท ์สิปปภากลุ, 2548, น. 100 - 122 

 
 

 
รูปท่ี 3.5 เตียงมาตรฐานขนาดต่าง ๆ 
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รูปท่ี 3.6 โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 

 
3.3.1.2 โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 เป็นโครงสร้างรองข้ึนมาวางซอ้นบนชั้นท่ี 1 ตวัโครง

ข้ึนรูปดว้ยท่ออลูมิเนียมออกแบบโดยแบ่งออกเป็น 4 ตอนตามแนวขวาง ขนาดความยาวแต่ละตอน
อา้งอิงโดยใช้สัดส่วนร่างกายโดยเฉล่ียของชายไทย ช่วงอายุ 30 - 39 ปี ดงัรูปท่ี 3.4 ซ่ึงส่งผลให้
สามารถการปรับเอียงใน 4 รูปแบบดงัน้ี    

1) รูปแบบท่ายกล าตวั จากโครงสร้างตอนท่ี 1 ซ่ึงออกแบบโดยความยาว
แนวตั้งไม่นอ้ยกว่าความสูงเฉล่ียจากช่วงสะโพกถึงศรีษะ บริเวณขอ้พบัใชบ้านพบัปรับเกา้อ้ีโซฟา
เพื่อใหส้ามารถเอียงช่วงบน (ช่วงล าตวั) ข้ึนในลกัษณะนัง่เอนหลงั โดยสามารถเอียงได ้0 -  90 องศา 
ดงัรูปท่ี 3.7 - 3.8 

2) รูปแบบท่ายกสะโพก จากโครงสร้างตอนท่ี 2 ซ่ึงออกแบบโดยความยาว
ตามแนวตั้งครอบคลุมช่วงสะโพกของร่างกายและมีกลไกช่วยยกอยูด่า้นล่างของโครงสร้าง ส่งผลให้
สามารถยกโครงสร้างข้ึนไดสู้งถึง 200 มม. โดยช่วงล าตวัของผูป่้วยเอียงลงต ่า ช่วงน่องท ามุมได้
ตั้งแต่ 0 - 45 องศา และล าตวัท่อนบนเอียงลงต ่าท ามุม 0 - 15 องศากบัพื้น ดงัรูปท่ี 3.9 
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3) รูปแบบท่ายกเข่าชัน จากโครงสร้างตอนท่ี 3 ซ่ึงออกแบบโดยก าหนด
ความยาวแนวตั้งครอบคลุมช่วงขาท่อนบนตั้งแต่สะโพกถึงหวัเข่า บริเวณขอ้พบัใชบ้านพบัปรับเกา้อ้ี
โซฟาเพื่อให้สามารถเอียงช่วงล่าง (ช่วงขาท่อนบน) ข้ึนในลกัษณะชนัเข่าข้ึน โดยสามารถเอียงได้
ตั้งแต่ 0 - 80 องศา ดงัรูปท่ี 3.10 

4) รูปแบบท่ายกเข่าชนัเทา้สูง จากโครงสร้างตอนท่ี 4 ออกแบบโดยความยาว
ครอบคลุมขาช่วงล่างตั้งแต่เข่าลงไป เช่ือมต่อกนัดว้ยขอ้ต่ออิสระ เม่ือยกข้ึนแลว้สามารถปรับขาตั้ง
ลงเพื่อช่วยรับน ้าหนกั โดยขาตั้งยนักบัพื้นโครงสร้างชั้นท่ี 1 ดงัรูปท่ี 3.11 

 

 
รูปท่ี 3.7 โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 

 

   

รูปท่ี 3.8 การปรับโครงสร้างเตียงชั้น 2 ตอนท่ี 1 ส าหรับท่ายกล าตวั 
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รูปท่ี 3.9 การปรับโครงสร้างเตียงชั้น 2 ตอนท่ี 2 ส าหรับท่ายกสะโพก 
 

 

            

รูปท่ี 3.10 การปรับโครงสร้างเตียงชั้น 2 ตอนท่ี 3 ส าหรับท่ายกเข่าชนั 
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รูปท่ี 3.11 การปรับโครงสร้างเตียงชั้น 2 ตอนท่ี 4 ส าหรับท่ายกเข่าชนัเทา้สูง 

 
3.3.1.3 การออกแบบชุดยก เป็นกลไกส าคญัในการปรับเตียงใหเ้อียงในรูปแบบต่าง 

ๆ ตามหลกัการจดัท่าระบายเสมหะ ตวัชุดยกออกแบบโดยใชก้ลไกส่งก าลงัจากเกลียวส่ีเหล่ียมไปยงั
ชุดขบัเคล่ือนเพื่อยกตวัเตียงในลกัษะแม่แรง โดยชุดยกไดแ้บ่งออกเป็น 2 ชุดหลกัดงัน้ี 

1) ชุดยกดา้นหัวและทา้ยของเตียง เป็นชุดยกเตียงส าหรับโครงสร้างชั้นท่ี 1 
เพื่อยกทั้งเตียงในลกัษณะยกศรีษะหรือเทา้ของผูป่้วยข้ึน ออกแบบโดยใชชุ้ดส่งก าลงัแบบมือหมุน 
ก าหนดใหพ้วงมาลยัอยูด่า้นขา้งของเตียง ส่งก าลงัผา่นชุดเฟืองดอกจอก (Bevel Gears) อตัราทดก าลงั 
1.5 : 1 ถ่ายก าลงัสู่ชุดเกลียวส่ีเหล่ียม ขนาดเส้นผา่นศูนยก์ลาง 1/2 น้ิว ระยะพิทซ์ 10 เกลียวต่อน้ิว วาง
ขนานตามแนวยาวของเตียง ดงัรูปท่ี 3.13  ซ่ึงเม่ือหมุนชุดเกลียวน้ีจะขบัเคล่ือนให้ขาตั้งของเตียงถ่าง
ออกเพื่อยกหวัหรือทา้ยเตียงข้ึน ดงัรูปท่ี 3.14 

2) ชุดยกส่วนกลางเตียง เป็นชุดยกเตียงส าหรับโครงสร้างชั้นท่ี 2 เพื่อยก
โครงเตียงช่วงสะโพกข้ึน จดัท่าให้ผูป่้วยอยู่ในลกัษณะยกสะโพกข้ึนสูงและศรีษะกม้ต ่า ออกแบบ
โดยใช้ชุดส่งก าลงัแบบมือหมุน ก าหนดให้พวงมาลยัอยู่ดา้นขา้งของเตียง ส่งก าลงัโดยตรงสู่ชุด
เกลียวส่ีเหล่ียม ขนาดเสน้ผา่นศูนยก์ลาง  1/2 น้ิว ระยะพิทซ์ 10 เกลียวต่อน้ิว วางขนานตามแนวขวาง
ของเตียง ดงัรูปท่ี 3.15  ซ่ึงเม่ือหมุนเกลียวชุดขบัเคล่ือนจะยกโครงสร้างชั้นท่ี 2 ช่วงสะโพกของ
ผูป่้วยใหสู้งข้ึน ดงัรูปท่ี 3.16   

การเลือกใชเ้กลียวส าหรับชุดยกทั้งหมด อา้งอิงจากตารางมาตรฐานสินคา้
เกลียวส่ีเหล่ียม (Rempco, 2022) โดยเกลียวท่ีใชเ้ป็นขนาด 1/2 น้ิว 10 TPI ซ่ึงระบุรองรับการใชง้าน
ท่ีแรงกระท า 1,100 ปอนด ์(หรือ 498.95 กิโลกรัม) หลงัจากก าหนดขนาดของเกลียวแลว้ จึงท าการ
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ตรวจสอบการลอ็คดว้ยตวัเองของเกลียวอีกคร้ัง โดยเกลียวท่ีใชต้อ้งสามารถลอ็คตวัเองไดใ้นขณะท่ี
ยกคา้งไวใ้นต าแหน่งใด ๆ เพื่อความปลอดภยัของผูป่้วยและผูป้ฏิบตัิงานขณะใชง้านเตียง  การ
ตรวจสอบการลอ็คดว้ยตวัเองของเกลียวสามารถพิจารณาไดจ้ากมุมเสียดทานของเกลียว (β) ตอ้ง
มากกว่าค่ามุมฮีลิกซ์ของเกลียว (α) ดงัรูปที่ 3.12 ซ่ึงหมายความว่าเกลียวไม่สามารถคลายตวัเอง
จากน ้ าหนกัหรือไม่สามารถเอาชนะแรงเสียดทานท่ีเกิดข้ึนได ้โดยส าหรับเกลียวส่ีเหล่ียมสามารถ
ค านวนการลอ็คดว้ยตวัเองไดต้ามสมการดงัน้ี (วริทธ์ิ อ๊ึงภากรณ์ และ ชาญ ถนดังาน, 2556) 

           
 

รูปท่ี 3.12 ตวัอยา่งสกรูส่งก าลงัวางแนวตั้ง (ซา้ย) และ แรงปฏิกริยาท่ีเกิดบนผวิเกลียว 
เม่ือผา่คล่ีออก (ขวา) 

ท่ีมา : วริทธ์ิ อ๊ึงภากรณ์ และชาญ ถนดังาน, 2556, น. 368 – 370 
 

สกรูเกลียวสามารถล็อคดว้ยตวัเองไดเ้ม่ือมุมเสียดทานและมุมฮีลิกซ์ของ
เกลียวมีความสัมพนัธ์ดงัสมการท่ี 3-1  

  
𝑓𝑠−tan 𝛼

1+𝑓𝑠 tan 𝛼
> 0        (3-1) 

 หรือ  tan 𝛼 <  𝑓𝑠 =  tan 𝛽 

 หรือ α <  𝛽 

 เม่ือ  β = มุมเสียดทานของเกลียว 
  α = มุมฮีลิกซ์ของเกลียว 
  𝑓𝑠  = ค่าสมัประสิทธ์ิความเสียดทานระหวา่งผวิหนา้เกลียวกบัแป้นเกลียว 

 

 โดย ค่ามุมฮีลิกซ์ของเกลียว (α) สามารถค านวนไดด้งัสมการท่ี 3-2 
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  α =  tan−1 (
𝑙𝑒

𝜋 𝑑𝑚
)    (3-2) 

 เม่ือ 𝑙𝑒  = ระยะทางท่ีสกรูเกลียวเคล่ือนท่ีเม่ือหมุน 1 รอบ 
  𝑃 = ระยะพิตซ์ของเกลียว 
  D = ขนาดเสน้ผา่นศูนยก์ลางใหญ่สุดของเกลียว 
  𝑑𝑚  = ขนาดเสน้ผา่นศูนยก์ลางเฉล่ียของเกลียว 

 หรือ 𝑑𝑚 = 𝐷 −  (
7𝑃

16
)     (3-3) 

ค่าแรงจากมุมเสียดทานของเกลียว (β) สามารถค านวนไดด้งัสมการท่ี 3-4 

   𝛽 =  tan−1 𝑓𝑠      (3-4) 

ค่าสัมประสิทธ์ิความเสียดทาน ( 𝑓𝑠) ก าหนดโดยอา้งอิงจากตารางค่าสมัประ
สิทธ์ความเสียดทานของวสัดุสกรู (วริทธ์ิ อ๊ึงภากรณ์ และ ชาญ ถนดังาน, 2556) 

 

ตารางท่ี 3.1 ค่าสมัประสิทธ์ิความเสียดทาน (𝑓𝑠  ) ของวสัดุชนิดต่าง ๆ 
วสัดุสกรู เหลก็ ทองเหลือง บรอนซ์ เหลก็หล่อ 

เหลก็ (แหง้) 0.15 - 0.25 0.15 - 0.23 0.15 - 0.19 0.15  - 0.25 

เหลก็ (หล่อล่ืน) 0.11 - 0.17 0.10 - 0.16 0.10  - 0.15 0.11 - 0.17 

บรอนซ์ 0.08  - 0.12 0.04 - 0.06 - 0.06  - 0.09 

 
คุณลกัษณะของเกลียวท่ีใชส้ร้างชุดยกของเตียง 
สกรูเกลียวส่ีเหล่ียม วสัดุเหลก็  
ขนาดเสน้ผา่นศูนยก์ลางใหญ่สุด (D) = 1 น้ิว 

ระยะพิตซ์ = 10 เกลียวต่อ 1 น้ิว หรือ  
1

10
  น้ิว 

ระยะหลีด (𝑙𝑒) =  0.1 น้ิว 
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 ขนาดเสน้ผา่นศูนยก์ลางเฉล่ียของเกลียว ( 𝑑𝑚) ค  านวนไดด้งัสมการท่ี 3-3 

   𝑑𝑚 = 1 −  (
(7)(0.1)

16
) 

   𝑑𝑚 = 0.45625 น้ิว 

 ค่าแรงจากมุมฮีลิกซ์ของเกลียว (α) ค  านวนไดด้งัสมการท่ี 3-2 

   α =  tan−1 (
0.1

(3.1416) (0.45625)
) 

   α = 3.99°   

 ค่าแรงจากมุมเสียดทานของเกลียว (β) ค  านวนไดด้งัสมการท่ี 3-4 
   𝛽 =  tan−1(0.11) 

   𝛽 = 6.277° 

 เน่ืองจาก  α <  β จึงสรุปไดว้่า ชุดเกลียวดงักล่าวจึงสามารถล็อคดว้ยตวัเอง
ได ้มีความปลอดภยัในการใชง้าน 

 

รูปท่ี 3.13 ชุดยกดา้นหวัและทา้ยของเตียง 
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รูปท่ี 3.14 การท างานของชุดยกยกดา้นหวัและทา้ยของเตียง 
 

 

รูปท่ี 3.15 ชุดยกส่วนกลางของเตียง 
 

 

รูปท่ี 3.16 การท างานของชุดยกส่วนกลางของเตียง 
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3.3.1.4 การออกแบบอุปกรณ์เสริมอ่ืน ๆ เพื่อให้สามารถใชง้านไดอ้ย่างสมบูรณ์ 
รวมทั้งท าใหก้ารจดัเก็บและเคล่ือนยา้ยมีความสะดวกมากยิง่ข้ึน โดยรายละเอียดอุปกรณ์เสริมต่าง มี
ดงัน้ี 
 1) ราวกันตก การออกแบบก าหนดรูปร่างของราว ได้ก าหนดโดยอา้งอิง
ขนาดความกวา้ง × ยาว × สูง และขนาดช่องวา่งต่าง ๆ อา้งอิงตามมาตรฐานมาตรฐาน BS EN 60601 ซ่ึง
ก าหนดขนาดหลงัการออกแบบเป็นท่ออลูมิเนียม AL6061 T6 ขนาด Ø 18 มม. ความหนา 1.50 มม. ดดั
และเช่ือมตามแบบ โดยระยะต าแหน่งการประกอบและรายละเอียดแบบราวกนัตก เป็นไปดงัรูปท่ี 3.17 
 2) เบาะและกระดานรองรับ ก าหนดใชเ้บาะวสัดุฟองน ้ าหุม้หนงัเทียม PU ปู
ดา้นบนทั้งหมดเน่ืองจากสามารถท าความสะอาดดูแลไดง่้าย วสัดุเป็นท่ีนิยมใชท้ัว่ไป สามารถหาได้
ง่ายและราคาไม่แพง ส่วนกระดานรองก าหนดเป็นวสัดุไม ้เน่ืองจากมีน ้ าหนกัเบา ดูแลรักษาไดง่้าย 
ก าหนดรูปร่างของกระดานรองและเบาะเป็นตอนต่าง ๆ ตามโครงสร้างชั้นท่ี 2 เน่ืองจากกระดานรอง
และเบาะของเตียง จ าเป็นตอ้งพบัไดต้ามตอนต่าง  ๆ ของเตียงดว้ยเช่นกนั โดยก าหนดความหนาของ
กระดานรองไมเ้ท่ากบั 5 มม. และความหนาของเบาะฟองน ้าหุม้หนงั PU เท่ากบั 10 มม. รายละเอียด
ดงัรูปท่ี 3.18 
 3) รถเขน็และกล่องเกบ็อุปกรณ์เสริม การออกแบบก าหนดรูปร่างของรถเขน็ 
ใชข้นาดเตียงขณะพบัสร้างเป็นขนาดอา้งอิงในการสร้างแบบ โดยแบ่งออกเป็น 2 คนั เพื่อลดน ้าหนกั
ในการขนยา้ยแต่ละคร้ัง ท าให้สามารถจดัเก็บและขนยา้ยไดส้ะดวก คุณลกัษณะของลอ้เพื่อการขน
ยา้ย เป็นลอ้ส าหรับงานอุตสาหกรรมตราอกัษร MISUMI รุ่น CJM75 ซ่ึงเป็นลอ้วสัดุยางสังเคราะห์ 
โครงและตวัลอ้มีขนาดเลก็ (ขนาด 84 × 84 × 101 มม.) สามารถรับน ้าหนกัไดไ้ม่นอ้ยกวา่ 785 นิวตนั 
หรือ 80 กก. ต่อ 1 ลอ้ ซ่ึงเพียงพอในการรับน ้ าหนกัของ เตียงพบัแบบปรับไดต้ามการออกแบบ เม่ือ
พบัใส่รถเขน็แลว้จึงคลุมปิดดว้ยผา้คลุมกนัฝุ่ นชนิดหนาส าหรับคลุมเตียง เพื่อกนัฝุ่ นละอองต่าง ๆ ซ่ึง
อาจเกาะติดเตียงพบัไดเ้ม่ือท าการจดัเก็บหรือขนยา้ย และ กล่องเก็บอุปกรณ์เสริมขนาด 250 × 650 × 
150 มม. เพื่อเก็บอุปกรณ์เสริมท่ีจ าเป็นตอ้งใช้ของเตียงพบัน้ี เช่น ราวกนัตก พวงมาลยัหมุน หรือ
ประแจต่าง  ๆส าหรับการซ่อมบ ารุงเตียงหลงัการใชง้าน ดงัรูปท่ี 3.19 - 3.21 



60 

 
รูปท่ี 3.17 แสดงขนาดและต าแหน่งของราวกนัตกหลงัการประกอบ 

 
 

 
รูปท่ี 3.18 แสดงรายละเอียดรูปร่างของเบาะ กระดานรองรับ และ โครงสร้างชั้นท่ี 2 
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รูปท่ี 3.19 แสดงภาพประกอบ รถเขน็เตียงพบั และ กล่องใส่อุปกรณ์เสริม  

เปรียบเทียบกบั 3D Model ของคน 
 
 

 
รูปท่ี 3.20 แสดงรายละเอียดของเตียงขณะพบั รถเขน็ และ ผา้คลุมกนัฝุ่ น 
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รูปท่ี 3.21 แสดงรายละเอียดของกล่องเกบ็อุปกรณ์เสริมและอุปกรณ์เสริมท่ีบรรจุภายใน 

 
3.3.2 การจ าลองการรับภาระกรรมของเตียง 

 

การวิ เคราะห์ความแข็งแรงของแบบจ าลองโครงสร้างเตียงด้วยโปรแกรม Ansys 
Workbench 17.2 โดยใชก้ารวิเคราะห์โครงสร้างแบบสถิต (Static Structural) ซ่ึงวิเคราะห์แบบจ าลอง
ดว้ยทฤษฎีความเสียหายแบบวอนมิส (Von Mises Failure Theory) ผูว้ิจยัไดว้ิเคราะห์ความแขง็แรง
ของโครงสร้างโดยพิจารณาจากค่าความเคน้ผสมรวม (Von Mises Stress) ค่าการเสียรูป (Total 
Deformation) และค่าความปลอดภยั (Safety Factor) ท่ีเกิดข้ึน โดยก าหนดเง่ือนไขในการวิเคราะห์
เป็น 5 ส่วนหลกั ไดแ้ก่ 

3.3.2.1 การสร้างแบบจ าลองเพื่อใชใ้นระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์
ผูอ้อกแบบไดใ้ชแ้บบจ าลอง 3D Model เพื่อจ าลองการรับภาระกรรมของเตียงจาก

น ้าหนกัตวัของผูป่้วย โดยท าการจ าลองการรับภาระของเตียงทีละชั้น เพื่อลดภาระในการประมวลผล
และช่วยใหก้ารเลือกใชโ้ครงสร้างในแต่ละชั้นมีประสิทธิภาพสูงสุด โดยรายละเอียดการจ าลองภาระ
กรรมของเตียงแต่ละชั้น มีรายละเอียดดงัน้ี 

โครงสร้างชั้นท่ี 1 ผูว้ิจยัไดส้ร้างแบบจ าลองโครงสร้างเตียงในแต่ละท่าเป็นจ านวน 3 
รูปแบบ ไดแ้ก่ รูปแบบท่านอนราบ ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา และท่ายกทา้ยเตียงข้ึน 20 องศา ดงัรูปท่ี 
3.22 ซ่ึงในแต่ละท่าไดแ้บ่งยอ่ยเป็นโครงสร้างท่ีมีขนาดแตกต่างกนั 4 ขนาด ไดแ้ก่ โครงสร้างจากท่อ
อลูมิเนียมขนาดเส้นผา่นศูนยก์ลาง 19 มม. (0.75 น้ิว) 25.40  มม. (1 น้ิว) ขนาด 31 มม. (1.25 น้ิว) และ 
ขนาด 38 มม. (1.50 น้ิว) ก าหนดความหนาท่อเท่ากบั 1.50 มม. เท่ากนัทุกตวั เพื่อพิจารณาเปรียบเทียบ
ความแขง็แรงของโครงสร้างแต่ละขนาด โดยขนาดโครงสร้างท่ีมีความเหมาะสมท่ีสุดจะถูกเลือกใช้



63 

เพื่อสร้างโครงสร้างชั้นท่ี 2 ต่อไป ซ่ึงในการเลือกโครงสร้างท่ีเหมาะสมจะพิจารณาจากโครงสร้างมี
ขนาดเล็กท่ีสุด (หรือมีน ้ าหนักน้อยท่ีสุด) และตอ้งสามารถรับภาระกรรมตามท่ีก าหนดได้ โดย
ก าหนดค่าความปลอดภยั (Safety Factor) ไม่นอ้ยกวา่ 2.50 อา้งอิงตามมาตรฐาน BS EN 60601-1:2006 
หวัขอ้ HAZARDS associated with support systems ดงัตารางท่ี 3.2  

 

ตารางท่ี 3.2 การก าหนดค่าความปลอดภยัจากค่าทดสอบแรงดึง (Determination of  Tensile Safety  
Factor) 
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โครงสร้างชั้นท่ี 2 เลือกใชโ้ครงสร้างท่ออลูมิเนียมขนาดเส้นผ่านศูนยก์ลาง 25.40 มม. ใน
การสร้างเน่ืองจากเป็นโครงสร้างท่ีเหมาะสมท่ีสุดหลงัจากการจ าลองการรับภาระกรรมดว้ยระเบียบ
วิธีไฟไนตอิ์ลิเมนตบ์นโครงสร้างชั้นท่ี 1 โดยในชั้นท่ี 2 ผูว้ิจยัไดส้ร้างแบบจ าลองโครงสร้างเตียงใน
แต่ละท่าเป็นจ านวน 4 รูปแบบ ไดแ้ก่ รูปแบบท่ายกล าตวัสูง 45 องศา ท่ายกสะโพกสูง 200 มม. ท่ายก
เข่าชนั 45 องศา และ ท่ายกเข่าชนัเทา้สูง ดงัรูปท่ี 3.23 - 3.24 

 
 

 
รูปท่ี 3.23 แบบ 

 

 

 

รูปท่ี 3.23 จ าลองโครงสร้างเตียงรูปแบบท่ายกล าตวัสูง 45 องศา (ซา้ย) และท่ายกสะโพก 
สูง 200 มม. (ขวา) 

 
 
 

รูปท่ี 3.22 แบบจ าลองโครงสร้างเตียงรูปแบบท่านอนราบ (บน) ท่ายกหวัเตียงข้ึน  
20 องศา (ซา้ย) และท่ายกทา้ยเตียงข้ึน 20 องศา (ขวา) 
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รูปท่ี 3.24 แบบจ าลองโครงสร้างเตียงรูปแบบท่ายกเข่าชนั 45 องศา (ซา้ย) และ 
ท่ายกเข่าชนัเทา้สูง (ขวา) 

 
3.3.2.2 การสร้างอิลิเมนต ์
หลังการสร้างแบบจ าลองสามมิติแล้ว จึงน าแบบจ าลองดังกล่าวมาสร้างเป็น

แบบจ าลองทางคณิตศาสตร์ ( Finite Element Model ; FE Model)  ส าหรับการวิเคราะห์ โดยสร้าง
เป็นอิลิเมนตแ์บบ Tetrahedron Element และท าการก าหนดจ านวนอิลิเมนตใ์หเ้หมาะสมกบัช้ินส่วนท่ี
ตอ้งการวิเคราะห์จากการก าหนดขนาดของอิลิเมนตท่ี์ต่างกนั โดยใชอิ้ลิเมนต์ขนาด 5 มม. ส าหรับ
ช้ินงานท่ีตอ้งการวิเคราะห์ ไดแ้ก่ โครงสร้างเตียง ชุดยก รวมไปถึงช้ินส่วนขอ้ต่อต่าง ๆ  และใชอิ้ลิ
เมนตข์นาด 10 มม. ส าหรับช้ินส่วนท่ีเป็นตวัแทนภาระกรรม ไดแ้ก่ กระดานรับแรงและรูปร่างจ าลอง
ของผูป่้วย หลงัจากการสร้างอิลิเมนตจึ์งไดเ้ป็นแบบจ าลองทางคณิตศาสตร์ ดงัรูปท่ี 3.25 - 3.31 

 

 
รูปท่ี 3.25 แบบ FE Model โครงสร้างชั้นท่ี 1 รูปแบบท่านอนราบ 
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รูปท่ี 3.26 แบบ FE Model โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 รูปแบบท่ายกหวัเตียงสูง 20 องศา 

 

 
รูปท่ี 3.27 แบบ FE Model โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 รูปแบบท่ายกทา้ยเตียงสูง 20 องศา 
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รูปท่ี 3.28 แบบ FE Model โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกล าตวั 45 องศา 

 
รูปท่ี 3.29 แบบ FE Model โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกสะโพก 200 มม. 
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รูปท่ี 3.30 แบบ FE Model โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกเข่าชนั 45 องศา 

 

 
 

รูปท่ี 3.31 แบบ FE Model โครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกเข่าชนัเทา้สูง 
 

โดยหลงัการสร้างแบบจ าลองทางคณิตศาสตร์ คณะผูว้ิจยัท าการทดสอบการลู่เขา้
ของอิลิเมนต์ (Mesh Convergence) กับโครงสร้าง ขนาด 25.40 มม. รูปแบบท่ายกหัวเตียง โดย
ก าหนดแรงกระท า 1,000 นิวตนั ท่ีเง่ือนไขจ านวนอิลิเมนต ์1, 1/2, 1/4, 1/8 และ 1/16 เท่า แลว้ท าการ
วิเคราะห์เบ้ืองตน้ พบค่าความเคน้ผสมรวมของทั้ง 5 เง่ือนไข แตกต่างกนั 11.71% ดงัตารางท่ี 3.3 
และ รูปท่ี 3.32 - 3.33 
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ตารางท่ี 3.3 ผลการทดสอบการลู่เขา้ของอิลิเมนต ์ 

 
Mesh Quantity Result 

Nodes (Pcs) Elements (Pcs) Max Von mises stress (MPa) 

Reference mesh (M1) 

ขนาดเมช 1 เท่า 
874,549 186,268 62.5 

(5 มม. และ 10 มม.) 

Mesh convergence (M2) 

ล าดบัท่ี 1 
889,028 191,757 62.9 

ขนาดเมช 1/2 เท่า (0.5×) 

ล าดบัท่ี 2 

920,462 203,740 72.87 
ขนาดเมช 1/4 เท่า (0.25×) 

ล าดบัท่ี 3 

1,034,827 239,840 78.43 ขนาดเมช 1/8 เท่า 
(0.125×) 

ล าดบัท่ี 4 

1,079,356 265,223 65.087 ขนาดเมช 1/16 เท่า 
(0.0625×) 

ค่าความแตกต่าง = | ((M1 - M2 everage) / M1 ) | × 100%  11.71% 
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รูปท่ี 3.32 รูปการทดสอบการลู่เขา้ของอิลิเมนต ์

 

 
รูปท่ี 3.33 รูปกราฟผลทดสอบการลู่เขา้ของอิลิเมนต ์

อิลิเมนตข์นาด 5 มม. 

อิลิเมนตข์นาด 10 มม. 

 ขนาดเมช 1/2 เท่า (0.5×)                        ขนาดเมช 1/4 เท่า (0.25×) 
 

             ขนาดเมช 1/8 เท่า (0.125×)                  ขนาดเมช 1/16 เท่า (0.0625×) 
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3.3.2.3 การก าหนดคุณสมบติัวสัดุ 
ในการออกแบบเตียงน้ี ผูว้ิจยัไดเ้ลือกใช้วสัดุท่ออลูมิเนียมส าหรับช้ินงานท่ีเป็น

โครงสร้างส่วนใหญ่เพื่อให้มีน ้ าหนักเบา เช่น ตวัโครงเตียงชั้น 1 - 2 ซ่ึงมีขนาดใหญ่ และเลือกใช้
วสัดุเหลก็ส าหรับช้ินงานท่ีมีขนาดเลก็และตอ้งรับภาระมาก เช่น ตวัแกนเกลียวและแป้นเกลียวของ
ชุดยก บานพบั และขอ้ต่อต่าง ๆ โดยไดก้ าหนดวสัดุอลูมิเนียมเป็นเกรด AL6061 T6 และวสัดุเหลก็
เป็นเกรด SS400 ซ่ึงเป็นวสัดุท่ีนิยมใชง้านทัว่ไป สามารถจดัหาไดภ้ายในประเทศ โดยคุณสมบติัทาง
กลของวสัดุท่ีเลือกใชใ้นการออกแบบวิเคราะห์เป็นไปดงัตารางท่ี 3.4 และ 3.5 
 

ตารางท่ี 3.4 คุณสมบติัทางกลของวสัดุ AL6061 T6 
Material Density 

( g./cc. ) 

Ultimate 
Tensile 
Strength  
( MPa. ) 

Tensile 
Strength at 

Yield 
( MPa. ) 

Elongation at 
break 
( % ) 

Modulus of 
Elasticity 
( GPa. ) 

AL 6061 - T6 2.70 290 255 12% 68.90 

 

ตารางท่ี 3.5 คุณสมบติัทางกลของวสัดุ SS400 
Material Density 

( g./cc. ) 

Ultimate 
Tensile 
Strength  
( MPa. ) 

Tensile 
Strength at 

Yield 
( MPa. ) 

Elongation at 
break 
( % ) 

Modulus of 
Elasticity 
( GPa. ) 

SS400 7.80 400 245 17% 79 

 
3.3.2.4 การก าหนดเง่ือนไขขอบเขต 
การก าหนดเง่ือนไขขอบเขตในการวิเคราะห์ ผูว้ิจยัไดก้ าหนดจุดรองรับ (Support) 

ของโครงสร้างเตียง บริเวณผิวสัมผสัของช้ินส่วนเตียงท่ีรองรับน ้ าหนกัดา้นล่างสุดท่ีสัมผสักบัพื้นท่ี
นอนผูป่้วยให้เป็นแบบ Fix Support เสมือนยึดติดกบัพื้นท่ีวางเตียงเพื่อใชง้าน โดยผิวช้ินส่วนท่ีถูก
ก าหนดเป็น Fix Support ไดแ้ก่ ผิวดา้นล่างของโครงเตียงและขาตั้งเตียง ซ่ึงลกัษณะการก าหนดจุด
รองรับของแต่ละท่าจะต่างกนัออกไปตามลกัษณะการใช้งานจริง โดยการก าหนดจุดรองรับของ
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โครงสร้างเตียงแต่ละท่า ดงัรูปท่ี 3.34 - 3.40 และเน่ืองจากแบบจ าลองโครงสร้างเตียง สร้างโดยใช้
ชิ้นส่วนหลายชิ้นเป็นลกัษณะงานประกอบ (Assembly) จึงตอ้งเพิ ่มการก าหนดหนา้สัมผสั 
(Contact) ของช้ินส่วนแต่ละช้ิน เพื่อใหก้ารประมวลผลมีความแม่นย  าใกลเ้คียงความเป็นจริงมากข้ึน 
ซ่ึงในขณะเดียวกนัก็ใชเ้วลาในการประมวลผลมากข้ึนตามไปดว้ย โดยในแบบจ าลองน้ี ผูว้ิจยัได้
ก าหนดต าแหน่งหน้าสัมผสัของโครงสร้างแต่ละช้ินท่ีมีการล็อคติดกันหรือต าแหน่งท่ีมีการ
ขบัเคล่ือนดว้ยเกลียวใหเ้ป็นลกัษณะผวิสัมผสัแบบติดแน่น (Bond)  และก าหนดต าแหน่งหนา้สัมผสั
ของโครงสร้างท่ีติดกันในลักษณะวางหรือสวมกัน ให้ป็นลักษณะผิวติดกันแต่เล่ือนไถลได้ 
(Nonseparable) 

 
รูปท่ี 3.34 การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 รูปแบบท่านอนราบ 

 
 

 
รูปท่ี 3.35 การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 รูปแบบท่ายกหวัเตียงสูง 20 องศา 
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รูปท่ี 3.36 การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 รูปแบบท่ายกทา้ยเตียงสูง 20 องศา 

 

 
รูปท่ี 3.37 การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกล าตวั 45 องศา 

 

 
รูปท่ี 3.38 การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกสะโพก 200 มม. 
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รูปท่ี 3.39 การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่าชนัเข่า 45 องศา 

 

 
รูปท่ี 3.40 การก าหนดจุดรองรับของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 รูปแบบท่าชนัเข่าเทา้สูง 

 
3.3.2.5 การก าหนดแรงท่ีมากระท า 
การก าหนดแรงกระท าเพื่อวิคราะห์ความแข็งแรงของโครงสร้างเตียง ผูว้ิจยัได้

ก าหนดแรงกระท าขนาด 200 กก. หรือ 1,962 นิวตนั กระท าในทิศทางแนวด่ิงแทนน ้ าหนกัตวัของ
ผูป่้วย ซ่ึงขนาดแรงดงักล่าวเป็นน ้ าหนกัขั้นต ่าท่ีเตียงตอ้งรับไดโ้ดยไม่เสียหาย อา้งอิงตามมาตรฐาน 
BS EN 60601-2-52:2010 หัวขอ้ Safe Working Load โดยพื้นท่ีและต าแหน่งแรงกระท าเป็นไปตาม
แบบจ าลองรูปร่างผูป่้วย ซ่ึงไดอ้อกแบบโดยอา้งอิงจากขนาดร่างกายเฉล่ียชายไทยช่วงอาย ุ30 - 39 ปี 
วางก าหนดต าแหน่งใหส้ะโพกของผูป่้วยอยูใ่นช่วงกลางเตียง ซ่ึงส่วนเทา้และหวัของร่างกายอยูห่่าง
จากขอบเตียงดา้นละ 110 มม. ดงัรูปท่ี 3.41 โดยบนโครงสร้างชั้นท่ี 1 การรับภาระของโครงสร้างทุก
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ขนาดจะเป็นลกัษณะเดียวกนัทั้งหมด โดยการก าหนดต าแหน่งและทิศทางของแรงกระท าแสดงดงั
รูปท่ี 3.42 - 3.44 
 

  
รูปท่ี 3.41 แบบจ าลองรูปร่างผูป่้วยและต าแน่งการวางร่างผูป่้วยบนกระดานรองรับ 

 
 

 
รูปท่ี 3.42 ต าแหน่ง รูปร่างและทิศทางของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้างเตียงชั้นท่ี1  

รูปแบบท่านอนราบ 
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รูปท่ี 3.43 ต าแหน่ง รูปร่างและทิศทางของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้างเตียงชั้นท่ี1  

รูปแบบท่ายกหวัสูง 20 องศา 
 

 
รูปท่ี 3.44 ต าแหน่ง รูปร่างและทิศทางของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้างเตียงชั้นท่ี1 รูปแบบท่ายกทา้ย

เตียงสูง 20 องศา 
 

ส าหรับโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 ลกัษณะท่าทางและต าแหน่งของผูป่้วย รวมทั้ ง
ทิศทางของแรงจะถูกเปล่ียนแปลงไปตามลกัษณะการจดัท่าท่ีก าหนด จึงตอ้งเปล่ียนแบบจ าลอง
ผูป่้วยและแบ่งสัดส่วนของน ้ าหนักผูป่้วยเพื่อให้การจ าลองภาระกรรมใกลเ้คียงกบัสถานการณ์ท่ี
เกิดข้ึนจริง โดยรูปร่างและการแบ่งสดัส่วนน ้าหนกัของผูป่้วยในท่าต่าง ๆ เป็นไปดงัรูปท่ี 3.45 - 3.48 
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รูปท่ี 3.45 ต าแหน่งรูปร่าง ทิศทาง และสดัส่วนของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2  

รูปแบบท่ายกล าตวั 45 องศา 
 

 
รูปท่ี 3.46 ต าแหน่งรูปร่าง ทิศทาง และสดัส่วนของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2  

รูปแบบท่ายกสะโพก 200 มม. 
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รูปท่ี 3.47 ต าแหน่งรูปร่าง ทิศทาง และสดัส่วนของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2  

รูปแบบท่าชนัเข่า 45 องศา 
 

 
รูปท่ี 3.48 ต าแหน่งรูปร่าง ทิศทาง และสดัส่วนของแรงท่ีกระท าบนโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2  

รูปแบบท่าชนัเข่า เทา้สูง 



 
บทที ่4 

 
ผลการทดสอบและการวเิคราะห์ 

 
บทน้ีกล่าวถึงผลการทดสอบการการรับภาระกรรมของเตียงพบัปรับไดจ้ากน ้าหนกัตวัของ

ผูป่้วยในลกัษณะต่าง ๆ กระท าบนโครงสร้างเตียง ผลการวิเคราะห์ความแขง็แรงของโครงสร้างเตียง
ด้วยระเบียบวิธีไฟไนต์อิลิเมนต์ และผลการออกแบบเตียงพบัปรับได้หลังการวิเคราะห์ ซ่ึงมี
รายละเอียดดงัน้ี 

 

4.1 ผลการจ าลองและวเิคราะห์การรับภาระกรรมด้วยระเบียบวธีิไฟไนต์อลิเิมนต์  
 

การจ าลองการรับภาระกรรมดว้ยระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนตน้ี์ ไดแ้บ่งการจ าลองออกเป็น 
2 ชั้น แลว้ท าการจ าลองโครงสร้างทีละชั้น โดยแสดงผลการจ าลองเป็นต าแหน่งการเกิดค่าความเคน้
ผสมรวม (Von Mises Stress) ค่าการเสียรูป (Deformation) และค่าความปลอดภยั (Safety Factor) 
ตามล าดบั 

 
4.1.1 ผลการจ าลองการรับภาระกรรมของโครงสร้างเตียงช้ันที ่1 

 
ในโครงสร้างชั้นท่ี 1 ก าหนดเง่ือนไขการจ าลองโดยใชภ้าระกรรมจากน ้ าหนักตวัผูป่้วย

คงท่ี 200 กก. (หรือ 1,962 นิวตนั) กระท าลงบนเตียงในลกัษณะการวางท่ีแตกต่างกนั 3 รูปแบบไดแ้ก่ 
ท่านอนราบปกติ ท่าเอียงยกหัวเตียงข้ึน และท่าเอียงยกทา้ยเตียงข้ึนท ามุม 20 องศากบัพื้น ดงัรูปท่ี 
3.42 - 3.44 โดยก าหนดจุดรองรับของแต่ละรูปแบบจะต่างกนัไปสอดคลอ้งตามการใชง้านจริง ดงัรูป
ท่ี 3.34 - 3.36 ตวัโครงสร้างทั้งสามรูปแบบจะถูกแบ่งยอ่ยออกเป็นขนาดท่ีแตกต่างกนั 3 ขนาด ไดแ้ก่ 
ขนาดเส้นผา่นศูนยก์ลาง 19 มม. 25.40 มม. 31 มม. และ 38 มม. เพื่อใชใ้นการวิเคราะห์เปรียบเทียบ
หาขนาดโครงสร้างท่ีเหมาะสมท่ีสุดน าไปสร้างเป็นโครงสร้างชั้นท่ี 2 ต่อไป โดยผลการจ าลองการ
รับภาระกรรม ของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 1 ในแต่ละรูปแบบเป็นดงัน้ี 

4.1.1.1 รูปแบบท่านอนราบ 
1) ค่าความเคน้ผสมรวม (Von Miss Stress; MPa) 
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รูปท่ี 4.1 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. ท่านอนราบหลงัการ

จ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.2 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่านอนราบหลงัการ

จ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.3 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. ท่านอนราบหลงัการ

จ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.4 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. ท่านอนราบหลงัการ
จ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 

 
  2) ค่าการเสียรูป (Deformation; mm) 

 
รูปท่ี 4.5 ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. ท่านอนราบหลงัการจ าลอง

การรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.6 ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่านอนราบหลงัการ

จ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.7 ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. ท่านอนราบหลงัการจ าลอง

การรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.8 ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. ท่านอนราบหลงัการจ าลอง

การรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

3) ค่าความปลอดภยั (Safety Factor) 
 

 
รูปท่ี 4.9 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. ท่านอนราบหลงัการจ าลอง

การรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 



83 

 
รูปท่ี 4.10 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่านอนราบหลงัการ

จ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.11 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. ท่านอนราบหลงัการจ าลอง

การรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.12 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. ท่านอนราบหลงัการจ าลอง

การรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.1 - 4.4 แสดงใหเ้ห็นถึงค่า Maximum Von Mises Stress (ค่าความเคน้
ผสมรวมสูงสูด) ท่ีเกิดข้ึนบนโครงสร้างชั้นท่ี 1 ในรูปแบบท่านอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระ
กรรม โดยรูปท่ี 4.1 แสดงค่า Maximum Von Mises Stress บนโครงสร้างขนาด 19 มม. รูปท่ี 4.2 
โครงสร้างขนาด 25.40 มม. รูปท่ี 4.3 โครงสร้างขนาด 31 มม. และรูปท่ี 4.4 โครงสร้างขนาด 38 มม. 
ซ่ึงจากผลการจ าลองพบว่าความเคน้เกิดข้ึนสูงสุดท่ีโครงสร้างขนาด 19 มม. โดยเกิดข้ึน 13.59 MPa 
ล าดบัรองลงมาเป็นโครงสร้างขนาด 25.40 มม. เกิดข้ึน 11.54 MPa โครงสร้างขนาด 31 มม. เกิดข้ึน 
10.89 MPa และโครงสร้างขนาด 38 มม. เกิดข้ึน 10.75 MPa ตามล าดบั โดยจุดท่ีเกิดค่าความเคน้วอน
มิสสูงสุดเกิดบริเวณขาตั้งยนัซ่ึงสวมต่อกบัโครงสร้างชั้นท่ี 1 ของเตียง เกิดบริเวณเดียวกนัทั้งหมดใน
โครงสร้างทั้ง 4 ขนาด 

รูปท่ี 4.5 - 4.8 แสดงให้เห็นถึงค่า Maximum Deformation (ค่าการเสียรูป
สูงสุด) ท่ีเกิดข้ึนบนโครงสร้างชั้นท่ี 1 ในรูปแบบท่านอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระกรรม โดย
รูปท่ี 4.5 แสดงค่า Maximum Deformation บนโครงสร้างขนาด 19 มม. รูปท่ี 4.6 โครงสร้างขนาด 
25.40 มม. รูปท่ี 4.7 โครงสร้างขนาด 31 มม. และรูปท่ี 4.8 โครงสร้างขนาด 38 มม. ซ่ึงจากผลการ
จ าลองพบว่าการเสียรูปเกิดข้ึนสูงสุดท่ีโครงสร้างขนาด 19 มม. โดยเกิดข้ึน 0.039 มม. ล าดับ
รองลงมาเป็นโครงสร้างขนาด 25.40 มม. โดยเกิดข้ึน 0.024 มม. โครงสร้างขนาด 31 มม. เกิดข้ึน 
0.020 มม. และโครงสร้างขนาด 38 มม. เกิดข้ึน 0.013 มม. ตามล าดบั โดยจุดท่ีเกิดการเสียรูปสูงสุด
ของโครงสร้างทั้ง 4 ขนาด เกิดในบริเวณเดียวกนัทั้งหมด 

รูปท่ี 4.9 -  4.12 แสดงให้เห็นถึงค่า Minimum Safety Factor (ค่าความ
ปลอดภยัต ่าสุด) ท่ีเกิดข้ึนบนโครงสร้างชั้นท่ี 1 ในรูปแบบท่านอนราบหลงัการจ าลองการรับภาระ
กรรม โดยรูปท่ี 4.9 แสดงค่า Minimum Safety Factor บนโครงสร้างขนาด 19 มม. รูปท่ี 4.10 
โครงสร้างขนาด 25.40 มม. รูปท่ี 4.11 โครงสร้างขนาด 31 มม. และรูปท่ี 4.12 โครงสร้างขนาด 38 
มม. ซ่ึงจากผลการจ าลองพบวา่ค่าความปลอดภยัเกิดข้ึนต ่าสุดค่าเท่ากบั 15 ในโครงสร้างทุกขนาดไม่
แตกต่างกนั 

4.1.1.2 รูปแบบท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา 
1) ค่าความเคน้ผสมรวม 
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รูปท่ี 4.13 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 
องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 

 

 

รูปท่ี 4.14 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 
20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 

 

 

รูปท่ี 4.15 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 
องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.16 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 
องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 

 
2) ค่าการเสียรูป  

 

รูปท่ี 4.17 ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา 
หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 

 

 

รูปท่ี 4.18 ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 
องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.19 ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา 
หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 

 

 

รูปท่ี 4.20 ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา 
หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 

 
3) ค่าความความปลอดภยั 
 

 

รูปท่ี 4.21 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 
องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.22 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 
องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 

 

 

รูปท่ี 4.23 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา 
หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 

 

 

รูปท่ี 4.24 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. ท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา 
หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.13 - 4.16 แสดงให้เห็นถึงค่า Maximum Von Mises Stress ท่ีเกิดข้ึน
บนโครงสร้างชั้นท่ี 1 ในรูปแบบท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม โดยรูป
ท่ี 4.13 แสดงค่า Maximum Von Mises Stress บนโครงสร้างขนาด 19 มม. รูปท่ี 4.14 โครงสร้าง
ขนาด 25.40 มม. รูปท่ี 4.15 โครงสร้างขนาด 31 มม. และรูปท่ี 4.16 โครงสร้างขนาด 38 มม. ซ่ึงจาก
ผลการจ าลองพบว่าความเคน้เกิดข้ึนสูงสุดท่ีโครงสร้างขนาด 19 มม. โดยเกิดข้ึน 143.10 MPa ล าดบั
รองลงมาเป็นโครงสร้างขนาด 25.40 มม. โดยเกิดข้ึน 93.63 MPa โครงสร้างขนาด 31 มม. เกิดข้ึน 
83.68 MPa และ โครงสร้างขนาด 38 มม. เกิดข้ึน 61.38 MPa ตามล าดบั จุดท่ีเกิดค่าความเคน้วอนมิ
สสูงสุดเกิดบริเวณขาตั้งยนัซ่ึงสวมต่อกบัโครงสร้างชั้นท่ี 1 ของเตียง โดยโครงสร้างทั้ง 4 ขนาด เกิด
ค่าความเคน้สูงสุดในบริเวณเดียวกนัทั้งหมด 

รูปท่ี 4.17 - 4.20 แสดงให้เห็นถึงค่า Maximum Deformation ท่ีเกิดข้ึนบน
โครงสร้างชั้นท่ี 1 ในรูปแบบท่ายกหวัเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม โดยรูปท่ี 
4.17 แสดงค่า Maximum Deformation บนโครงสร้างขนาด 19 มม. รูปท่ี 4.18 โครงสร้างขนาด 25.40 
มม. รูปท่ี 4.19 โครงสร้างขนาด 31 มม. และรูปท่ี 4.20 โครงสร้างขนาด 38 มม. ซ่ึงจากผลการจ าลอง
พบว่าการเสียรูปเกิดข้ึนสูงสุดท่ีโครงสร้างขนาด 19 มม. โดยเกิดข้ึน 2.390 มม. ล าดบัรองลงมาเป็น
โครงสร้างขนาด 25.40 มม. โดยเกิดข้ึน 1.936 มม. โครงสร้างขนาด 31 มม. เกิดข้ึน 1.475 มม. และ
โครงสร้างขนาด 38 มม.  เกิดข้ึน 0.692 มม. ตามล าดบั จุดท่ีเกิดการเสียรูปสูงสุดส าหรับโครงสร้าง
ขนาด 25.40 - 38 มม. เกิดในบริเวณขาตั้งยนัซ่ึงสวมต่อกบัชั้นท่ี 1 ของเตียงเช่นเดียวกนัทั้ง 3 ขนาด  
และส าหรับโครงสร้างขนาด 19 มม. พบการเสียรูปสูงสุดบริเวณโครงหวัเตียงซ่ึงมากกวา่จากบริเวณ
ขาตั้งเตียงเลก็นอ้ย  

รูปท่ี 4.21 - 4.24 แสดงให้เห็นถึงค่า Minimum Safety Factor ท่ีเกิดข้ึนบน
โครงสร้างชั้นท่ี 1 ในรูปแบบท่ายกหัวเตียงข้ึน 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม โดยรูปท่ี 
4.21 แสดงค่า Minimum Safety Factor บนโครงสร้างขนาด 19 มม. รูปท่ี 4.22 โครงสร้างขนาด 25.40 
มม. รูปท่ี 4.23 โครงสร้างขนาด 31 มม. และรูปท่ี 4.24 โครงสร้างขนาด 38 มม. ซ่ึงจากผลการจ าลอง
พบว่าค่าความปลอดภยัเกิดข้ึนต ่าสุดโครงสร้างขนาด 19 มม. โดยเกิดข้ึน 1.96 ล าดบัรองลงมาเป็น
โครงสร้างขนาด 25.40 มม.  เกิดข้ึน 2.99 โครงสร้างขนาด 31 มม.  เกิดข้ึน 3.35 และโครงสร้างขนาด 
38 มม. เกิดข้ึน 4.56 ตามล าดบั ซ่ึงบริเวณท่ีเกิดค่า Minimum Safety Factor อยูใ่นบริเวณขาตั้งยนัซ่ึง
สวมต่อกบัโครงสร้างชั้นท่ี 1 ของเตียง เช่นเดียวกนัทั้งหมดในทุกขนาดโครงสร้าง 

4.1.1.3 รูปแบบท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา 
1) ค่าความเคน้ผสมรวม 
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รูปท่ี 4.25 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. ท่ายกทา้ยเตียง 20 

องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.26 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกทา้ยเตียง 20 

องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 

 

 
รูปท่ี 4.27 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. ท่ายกทา้ยเตียง 20 

องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.28 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. ท่ายกทา้ยเตียง 20 

องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

2) ค่าการเสียรูป 

 
รูปท่ี 4.29 ค่า Max. Deformation  ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. ท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา 

หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.30 ค่า Max. Deformation  ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา 

หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 



92 

 
รูปท่ี 4.31 ค่า Max. Deformation  ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. ท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา 

หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.32 ค่า Max. Deformation  ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. ท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา 

หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

3) ค่าความปลอดภยั 
 

 
รูปท่ี 4.33 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 19 มม. ท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา  

หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.34 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา 

หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.35 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 31 มม. ท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา 

หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.36 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ขนาด Ø 38 มม. ท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา 

หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

รูปท่ี 4.25 - 4.28 แสดงให้เห็นถึงค่า Maximum Von Mises Stress ท่ีเกิดข้ึน
บนโครงสร้างชั้นท่ี 1 ในรูปแบบท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม โดยรูปท่ี 
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4.25 แสดงค่า Maximum Von Mises Stress บนโครงสร้างขนาด 19 มม. รูปท่ี 4.26 โครงสร้างขนาด 
25.40 มม. รูปท่ี 4.27 โครงสร้างขนาด 31 มม. และรูปท่ี 4.28 โครงสร้างขนาด 38 มม. ซ่ึงจากผลการ
จ าลองพบว่าความเคน้เกิดข้ึนสูงสุดท่ีโครงสร้างขนาด 19 มม. โดยเกิดข้ึน 137.32 MPa ล าดับ
รองลงมาเป็นโครงสร้างขนาด 25.40 มม. เกิดข้ึน 82.93 MPa โครงสร้างขนาด 31 มม. เกิดข้ึน 77.48 
MPa และ โครงสร้างขนาด 38 มม. เกิดข้ึน 64.55 MPa ตามล าดบั จุดท่ีเกิดค่าความเคน้วอนมิสสูงสุด
เกิดบริเวณขาตั้งยนัซ่ึงสวมต่อกบัโครงสร้างชั้นท่ี 1 ของเตียง โดยโครงสร้างทั้ง 4 ขนาด เกิดค่าความ
เคน้สูงสุดในบริเวณเดียวกนัทั้งหมด 

รูปท่ี 4.29 - 4.32 แสดงให้เห็นถึงค่า Maximum Deformation ท่ีเกิดข้ึนบน
โครงสร้างชั้นท่ี 1 ในรูปแบบท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม โดยรูปท่ี 
4.29 แสดงค่า Maximum Deformation บนโครงสร้างขนาด 19 มม. รูปท่ี 4.30 โครงสร้างขนาด 25.40 
มม. รูปท่ี 4.31 โครงสร้างขนาด 31 มม. และรูปท่ี 4.32 โครงสร้างขนาด 38 มม. ซ่ึงจากผลการจ าลอง
พบว่าการเสียรูปเกิดข้ึนสูงสุดท่ีโครงสร้างขนาด 19 มม. โดยเกิดข้ึน 2.050 มม. ล าดบัรองลงมาเป็น
โครงสร้างขนาด 25.40 มม. เกิดข้ึน 1.671 มม. โครงสร้างขนาด 31 มม. เกิดข้ึน 1.569 มม. และ
โครงสร้างขนาด 38 มม. เกิดข้ึน 0.898 มม. ตามล าดบั ต าแหน่งท่ีเกิดการเสียรูปสูงสุดเกิดบริเวณขา
ตั้งยนัซ่ึงสวมต่อกบัโครงสร้างชั้นท่ี 1 ของเตียง โดยโครงสร้างทั้ง 4 ขนาด เกิดค่าความเคน้สูงสุดใน
บริเวณเดียวกนัทั้งหมด 

รูปท่ี 4.33 - 4.36 แสดงให้เห็นถึงค่า Minimum Safety Factor ท่ีเกิดข้ึนบน
โครงสร้างชั้นท่ี 1 ในรูปแบบท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม โดยรูปท่ี 
4.33 แสดงค่า Minimum Safety Factor บนโครงสร้างขนาด 19 มม. รูปท่ี 4.34โครงสร้างขนาด 25.40 
มม. รูปท่ี 4.35โครงสร้างขนาด 31 มม. และรูปท่ี 4.36 โครงสร้างขนาด 38 มม. ซ่ึงจากผลการจ าลอง
พบว่าค่าความปลอดภยัเกิดข้ึนต ่าสุดท่ีโครงสร้างขนาด 19 มม. โดยเกิดข้ึน 2.03 มม. ล าดบัรองลงมา
เป็นโครงสร้างขนาด 25.40 มม. เกิดข้ึน 3.38 มม. โครงสร้างขนาด 31 มม. เกิดข้ึน 3.61 มม. และ
โครงสร้างขนาด 38 มม. เกิดข้ึน 4.34 ตามล าดบั ซ่ึงบริเวณท่ีเกิดค่า Minimum Safety Factor ของ
โครงสร้างทั้ง 4 ขนาด เกิดข้ึนในบริเวณเดียวกนัทั้งหมด 

จากผลการจ าลองการรับภาระกรรม สามารถสรุปเป็นค่า Max. Von Mises 
Stress Max. Deformation และ ค่า Min. Safety Factor ค่าการเสียรูปสูงสุด และค่าความปลอดภยัของ
โครงสร้างในแต่ละขนาดและรูปแบบได ้ดงัตารางท่ี 4.1 - 4.3 
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ตารางท่ี 4.1 ค่า Maximum Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ในแต่ละรูปแบบ 
        ผลลพัธ์    .
รูปแบบ   

Maximum Von Mises Stress ( MPa. ) 

ขนาด Ø 19 
มม. 

ขนาด Ø 25.4 
มม. 

ขนาด Ø 31 มม. ขนาด Ø 38 มม. 

ท่านอนราบ 13.59 11.54   10.89 10.75 
ท่ายกหวัสูง 20° 143.1 93.63 83.68 61.38 

ท่ายกเทา้สูง 20° 137.32 82.93 77.48 64.55 

 

ตารางท่ี 4.2 ค่า Maximum Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ในแต่ละรูปแบบ 
ผลลพัธ์    . 

รูปแบบ   
Maximum Deformation ( mm. ) 

ขนาด Ø 19 
มม. 

ขนาด Ø 25.4 
มม. 

ขนาด Ø 31 มม. ขนาด Ø 38 มม. 

ท่านอนราบ 0.04 0.02 0.02 0.01 
ท่ายกหวัสูง 20° 2.39 1.94 1.48 0.69 
ท่ายกเทา้สูง 20° 2.05 1.67 1.57 0.90 

 

ตารางท่ี 4.3 ค่า Minimum Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 1 ในแต่ละรูปแบบ 
ผลลพัธ์    . 

รูปแบบ   
Minimum Safety Factor ( S.F. ) 

ขนาด Ø 19 
มม. 

ขนาด Ø 25.4 
มม. 

ขนาด Ø 31 มม. ขนาด Ø 38 มม. 

ท่านอนราบ 15 15 15 15 
ท่ายกหวัสูง 20° 1.96 2.99 3.35 4.56 
ท่ายกเทา้สูง 20° 2.03 3.38 3.61 4.34 

 
จากตาราง 4.1  -  4.3 จะสังเกตไดว้่า ท่ีโครงสร้างขนาด 19  มม. พบค่าความ

เคน้ผสมรวมเกิดข้ึนสูงท่ีสุดในทุกรูปแบบท่า รองลงมาเป็นโครงสร้างขนาด 25.40 มม.  ขนาด 31 
มม. และ 38 มม. ส่วนค่าการเสียรูปเกิดข้ึนสูงท่ีสุดท่ีรูปแบบท่ายกหัวเตียง 20 องศา โดยรองลงมา
เป็นท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา และท่านอนราบตามล าดบั โดยต าแหน่งท่ีเกิดค่าความเคน้สูงสุดและ



96 

การเสียรูปสูงสุด เกิดในบริเวณเดียวกนัสอดคลอ้งตามลกัษณะการรับความเคน้ท่ีเหมือนกนัในแต่ละ
รูปแบบท่า  

เม่ือพิจารณาจากค่าความปลอดภยั พบว่าในโครงสร้างขนาด 19 มม. พบค่า
ความปลอดภยัต ่ากวา่เกณฑก์ารออกแบบท่ีก าหนดไวไ้ม่นอ้ยกวา่ 2.5 โดยพบค่าความปลอดภยัต ่าสุด
ท่ีรูปแบบท่ายกหวัเตียง 20 องศา เกิดข้ึน 1.96 และ รูปแบบท่ายกทา้ยเตียง 20 องศา เกิดข้ึน 2.03 โดย
ในโครงสร้างขนาดอ่ืน ท่ีเหลือ พบค่าคว่าปลอดภยัมากกว่าเกณฑ ์2.5 ท่ีก าหนดทั้งหมด พบค่าความ
ปลอดภยัต ่าสุด 2.99 ท่ีโครงสร้างขนาด 25.40 มม. ในรูปแบบท่ายกหัวเตียง จึงสามารถสรุปไดว้่า
โครงสร้างขนาด 19 มม. ไม่เหมาะในการน ามาใชเ้ป็นโครงสร้างเตียงในชั้นท่ี 1 เน่ืองจากพบค่าความ
ปลอดภยัต ่ากว่าเกณฑ์ท่ีก าหนด โดยผูว้ิจยัไดพ้ิจารณาเลือกใชโ้ครงสร้างขนาดเส้นผ่านศูนยก์ลาง 
25.40 มม. ในการสร้างโครงสร้างชั้นท่ี 2 ต่อไป เน่ืองจากโครงสร้างมีขนาดเล็ก น ้ าหนกัเบาและมี
ความแขง็แรงเพียงพอในการรับภาระกรรม 
 

4.4.2 ผลการจ าลองการรับภาระกรรมของโครงสร้างเตียงช้ันที ่2 
 

ในการจ าลองการรับภาระกรรมของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ก าหนดเง่ือนไขการจ าลองโดยใช้
ภาระกรรมจากน ้ าหนักตวัผูป่้วยคงท่ี 200 กก. เท่ากบัในชั้นท่ี 1 แต่ท าการปรับรูปร่างผูป่้วยและ
สัดส่วนของน ้ าหนักให้สอดคลอ้งตามลกัษณะการจดัท่าท่ีเกิดข้ึนจริง โดยยงัคงน ้ าหนักรวมของ
ผูป่้วย เท่ากบั 200 กก. ก าหนดภาระกรรมกระท ากบัโครงสร้างเตียงใน 4 รูปแบบ ไดแ้ก่ รูปแบบท่า
ยกล าตวับนท ามุม 45 องศา ท่ายกสะโพกสูง 200 มม. ท่ายกเข่าชนัท ามุม 45 องศา และท่ายกเข่าชนั 
เทา้สูง ดงัรูปท่ี 3.45 - 3.48  ใชโ้ครงสร้างขนาด 25.40 มม. ขนาดเดียวในทุกรูปแบบท่า และก าหนด
จุดรองรับและหน้าสัมผสัของช้ินส่วนตามสภาพการใช้งานจริง ดงัรูปท่ี 3.37 - 3.40 โดยผลการ
จ าลองการรับภาระกรรม ของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 ในแต่ละรูปแบบเป็นดงัน้ี 

4.1.2.1 รูปแบบยกล าตวัท ามุม 45 องศา 

 
 
 
 
 

รูปท่ี 4.37 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกล าตวั 45 
องศา หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.38 ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกล าตวั 45 องศา 

หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.39 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกล าตวั 45 องศา 

หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

4.1.2.2 รูปแบบท่ายกสะโพกสูง 200 มม. 
 

 
รูปท่ี 4.40 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกสะโพกสูง 

200 มม. หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.41 ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกสะโพกสูง 200 

มม. หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.42 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกสะโพกสูง 200 

มม. หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

4.1.2.3 รูปแบบท่ายกเข่าชนั 

 
รูปท่ี 4.43 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกเข่าชนั หลงั

การจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.44 ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกเข่าชนั หลงัการ

จ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 
 

 
รูปท่ี 4.45 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกเข่าชนั หลงัการ

จ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

4.1.2.4 รูปแบบท่ายกเข่าชนั เทา้สูง 

 
รูปท่ี 4.46 ค่า Max. Von Mises Stress ของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกเข่าชนัเทา้สูง 

หลงัการจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
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รูปท่ี 4.47 ค่า Max. Deformation ของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกเข่าชนัเทา้สูง หลงั

การจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

 
รูปท่ี 4.48 ค่า Min. Safety Factor ของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ขนาด Ø 25.40 มม. ท่ายกเข่าชนัเทา้สูง หลงั

การจ าลองการรับภาระกรรม (ซา้ย) และ รายละเอียดต าแหน่งท่ีเกิด (ขวา) 
 

รูปท่ี 4.37 - 4.39 แสดงให้เห็นผลการจ าลองการรับภาระกรรม ท่ีเกิดข้ึนบน
โครงสร้างขนาด  25.40 มม. ชั้ นท่ี 2 ในรูปแบบท่ายกล าตัว 45 องศา โดยรูปท่ี 4.37 แสดงค่า 
Maximum Von Mises Stress ท่ีเกิดข้ึนบนโครงสร้างโดยเกิดสูงสุด 109.42 MPa. บริเวณบานขอ้พบั
โซฟาใกลเ้คียงกนัทั้ง 4 ตวั  รูปท่ี 4.38 แสดงค่า Maximum Deformation ท่ีเกิดข้ึนบนโครงสร้างโดย
เกิดข้ึนสูงสุดท่ี 1.32 มม. บริเวณโครงสร้างชั้นท่ี 2 ของหัวเตียง และรูปท่ี 4.39 Minimum Safety 
Factor ท่ีเกิดข้ึนบนโครงสร้างโดยเกิดข้ึนต ่าสุดท่ี 2.56 บริเวณบานขอ้พบัโซฟา 

รูปท่ี 4.40 - 4.42 แสดงให้เห็นผลการจ าลองการรับภาระกรรม ท่ีเกิดข้ึนบน
โครงสร้างขนาด Ø 25.40 มม. ชั้นท่ี 2 ในรูปแบบท่ายกสะโพกสูง 200 มม. โดยรูปท่ี 4.40 แสดงค่า 
Maximum Von Mises Stress ท่ีเกิดข้ึนบนโครงสร้างโดยเกิดสูงสุด 119.89 MPa. บริเวณบานขอ้พบั
โซฟา รูปท่ี 4.41 แสดงค่า Maximum Deformation ท่ีเกิดข้ึนบนโครงสร้างโดยเกิดข้ึนสูงสุดท่ี 1.84 
มม. บริเวณช่วงกลางตวัของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ตอนท่ี 1 และเกิดข้ึนเล็กน้อย 0.47 มม. บริเวณทา้ย
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เตียงของโครงสร้างทั้ง 2 ชั้น  และรูปท่ี 4.42 Minimum Safety Factor ท่ีเกิดข้ึนบนโครงสร้างโดย
เกิดข้ึนต ่าสุดท่ี 2.8 บริเวณบานขอ้พบัโซฟา 

รูปท่ี 4.43 - 4.45 แสดงให้เห็นผลการจ าลองการรับภาระกรรม ท่ีเกิดข้ึนบน
โครงสร้างขนาด Ø 25.40 มม. ชั้นท่ี 2 ในรูปแบบท่ายกเข่าท ามุม 45 องศา โดยรูปท่ี 4.43 แสดงค่า 
Maximum Von Mises Stress ท่ี เกิดข้ึนบนโครงสร้างโดยเกิดสูงสุด 83.13 MPa. บริเวณข้อต่อ
โครงสร้างตอนท่ี 4 โดยเกิดข้ึนใกลเ้คียงกนัทั้ง 4 ตวั  รูปท่ี 4.44 แสดงค่า Maximum Deformation ท่ี
เกิดข้ึนบนโครงสร้างโดยเกิดข้ึนสูงสุดท่ี 1.07  มม. บริเวณหัวเตียงของโครงสร้างชั้นท่ี 2 ตอนท่ี 1 
และเกิดข้ึน 0.36 มม. บริเวณทา้ยเตียงของโครงสร้างทั้ง 2 ชั้น  และรูปท่ี 4.45 Minimum Safety ท่ี
เกิดข้ึนบนโครงสร้างโดยเกิดข้ึนต ่าสุดท่ี 3.01 บริเวณบานขอ้ต่อโครงสร้างตอนท่ี 4 

รูปท่ี 4.46 - 4.48 แสดงให้เห็นผลการจ าลองการรับภาระกรรม ท่ีเกิดข้ึนบน
โครงสร้างขนาด Ø 25.40 มม. ชั้นท่ี 2 ในรูปแบบท่ายกเข่าท ามุม 45 องศากบัพื้น - เทา้สูง โดยรูปท่ี 
4.46 แสดงค่า Maximum Von Mises Stress ท่ีเกิดข้ึนบนโครงสร้างโดยเกิดสูงสุด 78.7 MPa. บริเวณ
ขอ้ต่อบานพบัโซฟาโครงสร้างตอนท่ี 2 โดยเกิดข้ึนใกล้เคียงกันทั้ ง 4 ตัว  รูปท่ี 4.47 แสดงค่า 
Maximum Deformation ท่ีเกิดข้ึนบนโครงสร้างโดยเกิดข้ึนสูงสุดท่ี 1.14  มม. บริเวณหัวเตียงของ
โครงสร้างชั้นท่ี 2 ตอนท่ี 1 และรูปท่ี 4.48 Minimum Safety ท่ีเกิดข้ึนบนโครงสร้างโดยเกิดข้ึนต ่าสุด
ท่ี 3.18 บริเวณบานพบัโซฟาโครงสร้างตอนท่ี 2 

จากผลการจ าลองการรับภาระกรรมของโครงสร้างเตียงชั้นท่ี 2 สามารถสรุป
เป็นค่าความเคน้วอนมิสสูงสุด ค่าการเสียรูปสูงสุด และค่าความปลอดภยัของ โครงสร้างในแต่ละ
รูปแบบ และในแต่ละขนาดได ้ดงัตารางท่ี 4.4 

 
ตารางท่ี 4.4 ผลลพัธ์จากการวิเคราะห์โครงสร้างชั้นท่ี 2 ในแต่ละรูปแบบ 

ผลลพัธ์    . 
   รูปแบบ   

Max. Von Mises Stress 
( MPa. ) 

Max. Deformation 
( mm. ) 

Safety Factor 
( S.F. ) 

ท่ายกท่อนบนข้ึน 45° 109.42 1.32 2.56 
ท่ายกสะโพกข้ึน 200 มม. 119.89 1.84 2.80 
ท่ายกเข่าชนั 45° 83.13 1.07 3.01 
ท่ายกเข่าชนั 45° เทา้สูง 78.69 1.14 3.38 

 
จากตาราง 4.4 พบว่าในโครงสร้างชั้นท่ี 2 สร้างด้วยท่ออลูมิเนียมขนาด 

25.40 มม. ท่ีรูปแบบท่ายกสะโพกข้ึน 200 มม. เกิดค่าความเคน้วอนมิสสูงสุด คือ 119.89 MPa. 
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รองลงมาคือรูปแบบท่ายกล าตวั 45 องศา เกิดค่าความเคน้วอนมิส 109.42 MPa. ล าดับถดัมาคือ
รูปแบบท่ารูปแบบท่ายกเข่าชนั เกิดค่าความเคน้วอนมิส 83.13 MPa. และรูปแบบท่ายกเข่าชนัเทา้สูง 
เกิดค่าความเคน้วอนมิส 78.69  MPa. ตามล าดบั ในขณะท่ีค่าการเสียรูปสูงสุดเกิดข้ึนท่ีรูปแบบท่ายก
สะโพกมากท่ีสุด โดยเกิดการเสียรูป 1.84 mm. ล  าดบัรองลงมาเป็นรูปแบบท่ายกล าตวั ค่าการเสียรูป 
1.32 mm. รูปแบบท่ายกเข่าชนัเทา้สูง  เสียรูป 1.14 mm.  และรูปแบบท่ายกเข่าชนั เสียรูป 1.07 mm. 
ตามล าดบั โดยเม่ือพิจารณาจากค่าความปลอดภยัแลว้ พบว่ารูปแบบท่ายกล าตวั 45 องศา มีค่าความ
ปลอดภยัต ่าท่ีสุด คือ 2.56 ซ่ึงยงัคงสูงกวา่เกณฑค่์าความปลอดภยั 2.50 ท่ีก าหนด จึงสามารถสรุปไดว้่า 
โครงสร้างเตียงชั้น 2 ท่ีมีขนาดเส้นผา่นศูนยก์ลาง 25.40 มม. มีความแขง็แรงเพียงพอในการรับภาระ
กรรม 

 

4.2 ผลการออกแบบเตียงพบัปรับได้หลงัการวเิคราะห์ 
 

หลงัการวิเคราะห์ความแขง็แรงของโครงสร้างเตียงดว้ยระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนตแ์ลว้ จึง
ท าการเลือกใชช้ิ้นส่วนโครงสร้างท่ีมีขนาดเหมาะสม ประกอบรวมกบัช้ินส่วนต่าง ๆ และสรุปเป็น
ผลการออกแบบเตียงพบัปรับได ้โดยรายละเอียดมีดงัน้ี 

 
4.2.1 คุณลกัษณะของเตียงและการใช้งานเตียงพบัแบบปรับได้ 
 
คุณลกัษณะของเตียงพบัแบบปรับได ้สามารถแยกส่วน พบัเก็บและกางออกประกอบกบั

อุปกรณ์เสริมเพื่อใชง้าน โดยขนาดขณะพบัและกางออกเพื่อใชง้านเป็นไปดงัรูปท่ี 4.49 โครงเตียงได ้
แบ่งออกเป็นชั้นท่ี 1 และ 2 ปิดดา้นบนของชั้นท่ี 2 ดว้ยไมก้ระดานรองและปูดา้นบนดว้ยฟองน ้าหุม้
หนงัเทียม PU  ดงัรูปท่ี 4.50 
 

การใชง้านเตียงพบัแบบปรับได ้ใชก้ารพบัเตียงเพื่อความสะดวกในการจดัเก็บและขนยา้ย 
โดยเฉพาะการใช้งานนอกสถานพยาบาล เตียงพบัน้ีใช้งานโดยวางซ้อนบนเตียงของผูป่้วยเพื่อ
ปฏิบติังาน (สามารถใชง้านโดยวางบนพื้นเพื่อปฏิบติังานไดเ้ช่นกนั) ชอ้นตวัผูป่้วยข้ึนเตียงพบัโดย
ใชก้ารขยบัพลิกตวัผูป่้วยแทน เพื่อลดภาระในการยกตวัผูป่้วยข้ึนเตียงพบั รายละเอียดดงัรูปท่ี 4.51 
โดยไดอ้ธิบายเป็นรูปแยกยอ่ยดงัน้ี รูปแบบจ าลอง 3 มิติ แสดงต าแหน่งผูป่้วยบนเตียงมาตรฐานขนาด 
3 ฟุต (ก) จดัต าแหน่งโดยพลิกตวัผูป่้วยไปขา้งใดขา้งหน่ึง หลงัจากนั้นกางเตียงพบัและแยกส่วนซา้ย 
- ขวา วางลงบนท่ีว่าง (ข) พลิกตวัผูป่้วยวางบนเตียงซีกแรก หลงัจากนั้นท าการประกอบเตียงอีกซีก
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และวางผูป่้วยนอนท่าปกติ (ค) ประกอบราวกนัตกและตรวจสอบความเรียบร้อยปลอดภยัก่อนใช้
งาน (ง) 
 

การปรับรูปแบบท่าเพื่อใชง้าน สามารถใชง้านปรับโครงเตียงเป็นต าแหน่งต่าง ๆ เพื่อจดัท่า
ของผูป่้วยให้สอดคลอ้งตามหลกัการจดัท่าเพื่อระบายเสมหะ ดว้ยกลไกภายในจากการออกแบบ
โครงสร้างตามหวัขอ้ 3.31 ท าใหเ้ตียงพบัน้ี สามารถใชง้านปรับเป็นท่าต่าง ๆ จ านวน 7 ท่า ไดแ้ก่ ท่า
นอนราบ(ก) ท่ายกหัวเตียง(ข) ท่ายกทา้ยเตียง(ค) ท่ายกล าตวั(ง) ท่ายกสะโพก(จ) ท่ายกเข่าชนั(ฉ) 
และ ท่ายกเข่าเทา้สูง(ช) ดงัรูปท่ี 4.52 

รูปท่ี 4.49 รายละเอียดและขนาด ของเตียงพบัปรับได ้ขณะพบัเกบ็ แยก และ ประกอบเพื่อใชง้าน 

 

รูปท่ี 4.50 รายละเอียด ขนาด และ ส่วนประกอบในแต่ละชั้น ของเตียงพบัปรับได ้
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รูปท่ี 4.51 รายละเอียด ขั้นตอนการชอ้นตวัผูป่้วยเพื่อใชง้านเตียงพบัแบบปรับได ้ 

 

   

 
 
 
 
 
 
 
 
 

(ก)  

(ค)  

(ข)  

(ง)  
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รูปท่ี 4.52 รายละเอียด การปรับเตียงพบัแบบปรับไดเ้ป็นท่าต่าง ๆ 
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4.2.2 คุณลกัษณะของเตียงพบัขณะจัดเกบ็และเคล่ือนย้าย 
 
หลงัการวิเคราะห์และเลือกขนาดช้ินส่วนท่ีเหมาะสมในการสร้างเตียงพบัปรับได ้จึงท า

การประกอบช้ินส่วนต่าง  ๆ สรุปเป็นแบบรวมอีกคร้ัง ซ่ึงรวมไดเ้ป็นรถเขน็ใส่เตียงพบัคลุมดว้ยผา้
คลุมกันฝุ่ น จ านวน 2 คนั และกล่องใส่อุปกรณ์เสริมจ านวน 1 กล่อง หลงัจากนั้นทดสอบความ
สะดวกในการจดัเก็บและเคล่ือนยา้ย โดยสร้างแบบจ าลอง 3 มิติ อา้งอิงจากขนาดเฉล่ียชายไทย เพื่อ
เปรียบเทียบขนาดในการขนยา้ย และทดสอบการบรรจุเตียงพบัพร้อมทั้งอุปกรณ์เสริม โดยดาวน์
โหลดแบบจ าลอง 3 มิติ รถยนตส่์วนบุคคล 4 ประตู อา้งอิงขนาดห้องโดยสารรถยนต ์HONDA รุ่น 
CIVIC แลว้ท าการใส่แบบจ าลองเตียงพบัรวมทั้งอุปกรณ์ดา้นในเพื่อเปรียบเทียบขนาดในการบรรจุ
และจดัวางภายในรถ ดงัรูปท่ี 4.53 
 

 

 
รูปท่ี 4.53 ขนาดโดยรวมของเตียงพบัปรับไดพ้ร้อมชุดอุปกรณ์ปฏิบติังาน (บน) และ แสดงการขน

ยา้ยโดยใชร้ถยนต ์4 ประตู (ล่าง) อา้งอิงขนาดหอ้งโดยสาร HONDA Civic 
 

4.2.2.1 ชุดเตียงพบัปรับไดแ้ละรถเขน็ 
ชุดเตียงสามารถพบัเก็บได ้เพื่อให้สามารถเคล่ือนยา้ยและจดัเก็บไดส้ะดวก โดย

หลงัการพบัเตียงแลว้ได้เป็นเตียงพบัขนาด 450 × 280 × 940 มม. ซ่ึงพอดีกับช่องใส่ของรถเข็น 
หลงัจากนั้นจึงคลุมปิดดว้ยผา้กนัฝุ่ น ดงัรูปท่ี 4.54 
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รูปท่ี 4.54 รายละเอียดและขนาด ของเตียงพบัปรับได ้รถเขน็ และ ผา้คลุม 
 

4.2.2.2 กล่องอุปกรณ์เสริมและอุปกรณ์เสริมภายใน 
กล่องอุปกรณ์เสริมสร้างจากโครงอลูมิเนียมปิดดว้ยไมอ้ดัรอบดา้น ขนาด 250 × 

650 × 150 มม. ส าหรับใส่อุปกรณ์เสริมต่าง ๆ เช่น ร้ัว พวงมาลยัหมุน หรือประแจต่าง ๆ ส าหรับงาน
ซ่อมบ ารุงเตียงหลงัการใชง้าน โดยรายละเอียดอุปกรณ์และการจดัวางภายในกล่อง ดงัรูปท่ี 4.55 
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รูปท่ี 4.55 รายละเอียดและขนาด กล่องเกบ็อุปกรณ์เสริมและอุปกรณ์เสริมภายใน 
 

หลงัจากสรุปภาพรวมในการใช้งาน จดัเก็บและเคล่ือนยา้ยไดแ้ลว้ จึงท าการจดั
อุปกรณ์รวมเป็นชุด เพื่อประมาณการน ้ าหนักรวมในการเคล่ือนยา้ยโดยแยกออกเป็น 3 ส่วนหลกั 
ไดแ้ก่ รถเข็นเตียงซีกซ้าย รถเข็นเตียงซีกขวา และ กล่องอุปกรณ์เสริม รายละเอียดดงัรูปท่ี 4.54 - 
4.55 รายละเอียดน ้าหนกัเป็นไปดงัตารางท่ี 4.5 
 
ตารางท่ี 4.5 น ้ าหนกัเตียงพบั เม่ือแยกช้ินจดัเกบ็หรือเคล่ือนยา้ย 

รายละเอียด น ้าหนกั (กก.) น ้าหนกัรวม (กก.) 
1. รถเขน็เตียงซีกซา้ย  19.77 

- รถเขน็ 3.218 
- โครงชั้น 1 ซีกซา้ย 6.79 
- โครงชั้น 2 ซีกซา้ย 3.25 
- ไมก้ระดานรองรับ 1.81 
- เบาะฟองน ้าหุม้หนงัเทียม 1.6 
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ตารางท่ี 4.5 น ้ าหนกัเตียงพบั เม่ือแยกช้ินจดัเกบ็หรือเคล่ือนยา้ย (ต่อ) 
รายละเอียด น ้าหนกั (กก.) น ้าหนกัรวม (กก.) 

- ชุดยกบน 1.025  
- ชุดยกกลาง 1.047 
- ชุดยกล่าง 1.025 

2. รถเขน็เตียงซีกขวา  17.72 
- รถเขน็ 3.218 
- โครงชั้น 1 ซีกขวา 6.79 
- โครงชั้น 2 ซีกขวา 3.25 
- ไมก้ระดานรองรับ 1.81 
- เบาะฟองน ้าหุม้หนงัเทียม 1.6 
- ชุดยกกลาง 1.047 

   
3. กล่องใส่อุปกรณ์เสริม  7.31 

- กล่องอุปกรณ์เสริม 4.91 
- ราว บน - ล่าง 0.66 
- ราว ซา้ย - ขวา 0.914 
- พวงมาลยัมือหมุน 0.826 

รวมน ้าหนกัทั้งหมด (กก.) 44.80 
 

4.2.3 คุณลกัษณะของอุปกรณ์เสริม  
 

4.2.3.1 รถเขน็ และ ผา้คลุมกนัฝุ่ น 
รถเขน็ส าหรับเคล่ือนยา้ยเตียงพบั ออกแบบโดยแยกส่วนเตียงเป็นซา้ยและขวา พบั

เก็บบรรจุใส่รถเขน็ โดยตวัรถเขน็มีขนาด 340 × 400 × 1,140 มม. และ ช่องใส่เตียงขนาด 270 × 400 
มม. ส าหรับใส่เตียง ส่วนผา้คุลมกนัฝุ่ น ใชผ้า้หนา 2 มม. ตดัเยบ็เป็นรูปกล่องเปิดดา้นล่างขนาด 340 
× 500 × 975 มม. ใช้งานโดยคลุมทั้งตวัรถจากดา้นบน รายละเอียดของรถเข็นและผา้คลุมกนัฝุ่ น
เป็นไปดงัรูปท่ี 4.56 - 4.57 หลงับรรจุเตียงคลุมผา้แลว้ รถเขน็แต่ละคนัมีน ้ าหนกัรวมประมาณ 17.72 
- 19.77 กก. ซ่ึงบุคคลทัว่ไปสามารถยก - ยา้ยไดอ้ยา่งไม่เป็นภาระมากนกั 
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รูปท่ี 4.56 รายละเอียด และขนาด ของรถเขน็เตียงพบั 

 

 
รูปท่ี 4.57 รายละเอียด และขนาด ผา้คลุมกนัฝุ่ น 

 

4.2.3.2 ราวกนัตก 
ราวกนัตก ออกแบบโดยใชท่้ออลูมิเนียม AL6061 T6 ขนาด Ø 18 มม. ความหนา 1.50 

มม. ดดัและเช่ือมตามแบบ แยกเกบ็ใส่กล่องอุปกรณ์เสริม ประกอบดว้ยยวิธีสวมลอ็ค ซ่ึงต าแหน่งขนาด
หลงัการประกอบราวกนัตก เป็นดงัรูปท่ี 3.17 โดยขนาดราวกนัตกแต่ละดา้นเป็นไปดงัรูปท่ี 4.58 
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รูปท่ี 4.58 รายละเอียด และขนาด ของราวกนัตกดา้นบน - ล่าง (บน) และ  

ราวกนัตกดา้นซา้ยและขวา (ล่าง) 
 

4.2.3.3 พวงมาลยัมือหมุนส าหรับชุดยก 
พวงมาลัยมือหมุน ใช้เพื่อหมุนขบัเคล่ือนชุดยกบริเวณหัว กลางและท้ายเตียง 

ออกแบบโดยใชเ้หล็กวสัดุ SS400 ข้ึนรูปตามแบบ จ านวน 3 ช้ิน แยกเก็บใส่กล่องอุปกรณ์เสริม ใช้
งานโดยสวมประกอบร่วมกบัเพลาขบัชุดแกนยก รายละเอียดขนาดของพวงมาลยัมือหมุน เป็นไปดงั
รูปท่ี 4.59 

 

 
รูปท่ี 4.59 รายละเอียด และขนาด ของพวงมาลยัมือหมุนส าหรับชุดยก 

 



 

บทที ่5 
 

สรุปผลการวจิยัและข้อเสนอแนะ 
 

การวิเคราะห์ความแขง็แรงดว้ยระเบียบวิธีไฟไนต ์ช่วยในการออกแบบรูปร่างและขนาด 
รวมทั้งเลือกวสัดุของช้ินงานท่ีเหมาะสมได ้ส่งผลให้ประหยดัเวลาในการออกแบบและลดขั้นตอน
การทดสอบช้ินงานจริงไดเ้ป็นอย่างดี โดยหลงัการวิเคราะห์ความแข็งแรงของโครงสร้างเตียงพบั
ดว้ยระเบียบวิธีไฟไนตอิ์ลิเมนต ์สามารถสรุปผลการวิจยัไดด้งัน้ี 

 
5.1 สรุปผลการวจิยั 
 

5.1.1 โครงสร้างท่ออลูมิเนียมความหนา 1.50 มม. ขนาดเส้นผา่นศูนยก์ลาง 25.40 มม. เป็น
โครงสร้างท่ีพิจารณาน ามาใชใ้นการสร้างโครงสร้างชั้นท่ี 1 และ 2 ของเตียงพบัปรับได ้เน่ืองจาก
สามารถรับภาระกรรมท่ีเกิดข้ึนไดโ้ดยไม่เกิดความเสียหาย และมีค่าความปลอดภยัต ่าสุดไม่นอ้ยกวา่ 
2.50 ตามมาตรฐาน BS EN 60601-1:2006 ก าหนด 

 
5.1.2 โครงสร้างขนาดเส้นผ่านศูนยก์ลาง 25.40 มม. ชั้นท่ี 1 รูปแบบท่ายกหัวเตียงพบค่า

ความเคน้ผสมรวมและค่าการเสียรูปสูงสุดเท่ากบั 93.63 MPa. การเสียรูป 1.94 มม. รูปแบบท่ายก
ทา้ยเตียงพบค่าความเคน้ผสมรวมและค่าการเสียรูปสูงสุดเท่ากบั 82.93 MPa. การเสียรูป 1.67 มม. 
และ ท่านอนราบค่าความเคน้ผสมรวมและค่าการเสียรูปสูงสุดเท่ากบั 11.54 MPa และ การเสียรูป 
0.03 มม. ตามล าดบั 

 
5.1.3 โครงสร้างขนาดเส้นผ่านศูนยก์ลาง 25.40 มม. ชั้นท่ี 1  รูปแบบท่ายกหัวเตียง ท่ายก

ทา้ยเตียง และ ท่านอนราบ มีค่าความปลอดภยัเท่ากบั 2.99 , 3.38 และ 15 ตามล าดบั 
 
5.1.4 โครงสร้างชั้นท่ี 2 รูปแบบท่ายกล าตวัพบค่าความเคน้ผสมรวมและค่าการเสียรูป

สูงสุดเท่ากบั 109.42 MPa. การเสียรูป 1.32 มม. รูปแบบท่ายกสะโพก พบค่าความเคน้ผสมรวมและ
ค่าการเสียรูปสูงสุดเท่ากบั 119.89 MPa. การเสียรูป 1.84 มม. รูปแบบท่ายกเข่าชนั ค่าความเคน้ผสม
รวมและค่าการเสียรูปสูงสุดเท่ากบั 83.13 MPa. การเสียรูป 1.07 มม. และ รูปแบบท่ายกเข่าชนั เทา้
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สูง ค่าความเคน้ผสมรวมและค่าการเสียรูปสูงสุดเท่ากบั 78.70 MPa. การเสียรูป 1.14 มม. ตามล าดบั 
  
5.1.5 โครงสร้างชั้นท่ี 2 ท่ายกล าตวั ท่ายกสะโพก ท่ายกเข่าชนั และ รูปแบบท่ายกเข่าชนั

เทา้สูง มีค่าความปลอดภยัเท่ากบั 2.56 2.80 3.01 และ 3.18 ตามล าดบั 
 
5.1.6 เตียงพบัปรับไดห้ลงัการออกแบบ สามารถปรับเป็นท่าต่าง ๆ ไดจ้  านวน 7 ท่า ตาม

หลกัการจดัท่าระบายเสมหะ ไดแ้ก่ ท่านอนราบ ท่ายกหัวเตียง ท่ายกทา้ยเตียง ท่ายกล าตวั ท่ายก
สะโพก ท่ายกเข่าชนั และ ท่ายกเข่าชนัเทา้สูง โดยน ้าหนกัรวมหลงัการออกแบบเท่ากบั 44.80 กก. 

 

5.2 ข้ออภปิรายและข้อเสนอแนะ 
 

5.2.1 การแบ่งส่วนน ้าหนกัของร่างกายมนุษยใ์นงานวิจยัน้ี ใชก้ารแบ่งน ้าหนกัจากการประ
มานการพื้นท่ีของแบบจ าลองร่างกายมนุษย์ โดยควรใช้การแบ่งตามหลักการ Body Segment 
Parameters ซ่ึงใชห้ลกัการแบ่งร่างกายมนุษยร์วมถึงอวยัวะออกเป็นส่วนและแบ่งเทียบน ้ าหนกัของ
แต่ละส่วนเป็นร้อยละของน ้ าหนกัรวมร่างกายแทน (Drillis, Contini & Bluestein, 1957) เพื่อให้ผล
การวิเคราะห์มีแนวโนม้ท่ีความใกลเ้คียงสถานการณ์จริงมากข้ึน  

 
5.2.2 การวิเคราะห์ความแข็งแรงของโครงสร้างเตียงในงานวิจยัน้ี เป็นการวิเคราะห์การ

รับภาระกรรมในลกัษณะแรงอยูใ่นสภาวะสมดุลสถิตหรือภาคสถิต (Static Equilibrium Load) แต่ใน
การใชง้านจริงนั้นมีการรับภาระกรรมจากการเคาะปอดและการขยบัตวัของผูป่้วยเกิดข้ึนดว้ย การ
วิเคราะห์แบบภาคพลวตั (Dynamic Load) จึงมีความเหมาะสมมากกวา่ 

 
 5.2.3 ควรพิจารณาการรับภาระกรรมกรณีอ่ืนๆ จากการปฏิบติังานเพิ่มเติมและพิจารณา
วสัดุอ่ืนทีมีความแขง็แรงใกลเ้คียงหรือดีกวา่วสัดุในงานวิจยัเพิ่มเติมในการวิเคราะห์ 
 

5.2.4 แบบจ าลองรูปร่างคน สามารถพฒันาเป็นรูปแบบจ าลอง 3 มิติ เพื่อให้ใกลเ้คียง
สถานการณ์จริงมากข้ึนได ้รวมทั้งน ้ าหนกัท่ีใชใ้นงานวิจยัน้ีสามารถอา้งอิงจากงานวิจยัอ่ืน ๆ ท่ีมีการ
บนัทึกค่าน ้ าหนกัผูป่้วยบนท่ีนอนโดยใชโ้หลดเซลล ์(Load Cell) เพื่อระบุสัดส่วนน ้าหนกัท่ีลงในแต่
ละต าแหน่งได ้ซ่ึงท าใหผ้ลการวิเคราะห์มีแนวโนม้ท่ีความใกลเ้คียงสถานการณ์จริงมากข้ึน 
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5.5.5 ควรพิจารณาขอ้ก าหนดดา้นความปลอดภยัเพิ่มเติม เช่น การหนีบเน้ือของผูป่้วยจาก
การปรับเอียงเตียง การระบุมุมขณะเอียงหรือจุดเร่ิมตน้ – ส้ินสุด ของการเอียงเตียง รวมทั้งความเร็ว
ในการยก – หยดุ หรือปรับเอียงเตียง เพื่อใหเ้กิดความปลอดภยัในการใชง้าน    
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