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สังกดัหน่วยงานวิจัยและนวัตกรรม และงานกายอุปกรณ์ ภาควิชาเวชศาสตร์ฟื้นฟู คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 

และคณะวิศวกรรมศาสตร์และเทคโนโลยี มหาวิทยาลัยนอร์ท-เชียงใหม่ 

บทนำ/ที่มาและความสำคัญ 

1 ใน 3 ของเวลา ท้ังหมดของมนุษย์ คือการนอน การนอนเป็นช่วงเวลาที่ร่างกายได้พักผ่อน ช่วยพัฒนาระบบประสาท 

อารมณ์ ความจำและควบคมุฮอรโ์มนให้อยู่ในระดับปกติ ดังนั้นการนอนหลับจึงเป็นสิ่งทีส่ำคัญมากสำหรับทุกคน ใน

ปัจจุบันพบปัญหาการหยดุหายใจขณะนอนหลบั/การกรนซึ่งพบไดบ้่อยและเป็นอันตราย และการปวดเมื่อยคอหลังตื่น

นอน ซึ่งยคุณภาพการนอนทีไ่ม่ดจีะส่งผลกระทบต่อบุคคลในด้านต่างๆ ได้แก่ ด้านร่างกายและจิตใจ การหยุดหายใจ

ขณะนอน หรืออาการนอนกรนซึ่งสาเหตุส่วนหน่ึงมาจากการนอนผดิท่า ทำให้เกิดการกดทับรากประสาท หรือทำให้

ทางเดินหายใจถูกปิดกั้นในผู้ทีม่ีนำ้หนักตัวมากหรือมีคางสั้น หลายคนอาการปวดต้นคอหลังจากตื่นนอนจากท่านอนท่ีไม่

เหมาะสมตามหลักสรีระศาสตร์ อาการเหล่านี้สามารถบรรเทาไดด้้วยการเลือกหมอนท่ีถูกสุขลักษณะหรือท่ีเรียกว่าหมอน

เพื่อสุขภาพ ในปัจจุบันมีหมอนเพือ่สุขภาพ วางจำหน่ายในหลากหลายรูปแบบ ทางกลุ่มผู้เชี่ยวชาญด้านการฟื้นฟู

สมรรถภาพรา่งกายจากภาควิชาเวชศาสตร์ฟื้นฟไูด้เล็งเห็นปัญหาเหลา่นี้ จึงได้ออกแบบ ประดิษฐ์หมอนในลักษณะพิเศษ 

มีชื่อเรียกว่า "หมอนเอก" 

หมอนเอกเป็นนวัตกรรมหมอนเพือ่การนอนหลับ รูปลักษณภ์ายนอกของหมอนเอกมีลักษณะพิเศษต่างจากหมอนท่ัวไปที่

วางจำหน่ายในท้องตลาดเพื่อบรรเทาหรือป้องกันอาการปวดต้นคอและอาการกรนของผู้นอนไม่วา่จะเป็นการนอนหงาย

หรือนอนตะแคง หมอนสุขภาพประคองคอรูป B-curve shape/butterfly shape หรือหมอนรูปผเีสื้อ ถือเป็นว่า

ประคองสรีระคอให้อยู่ในแนวปกติไดด้ีและสามารถทำให้ข้อและกลา้มเนื้อที่อยู่บริเวณดังกล่าวอยู่ในท่า resting ที่

เหมาะสม (1) โดยหมอนช่วยคงความแอ่นของกระดูกสันหลังส่วนคอในขณะที่นอนหงายได้ ซึ่งความแอ่นของกระดูกสัน

หลังระดับคอเป็นธรรมชาติของแนวกระดูกสันหลัง การนอนหมอนสงูเกินไปโดยหนุนเฉพาะที่ศรีษะจะทำให้คออยู่ใน

ลักษณะกม้ เป็นสาเหตุของอาการรากประสาทถูกกดทับจากหมอนรองกระดูกสันหลัง โดยเฉพาะในผูท้ี่สูงอายุ และยังทำ

ให้เกิดอาการกล้ามเนื้อแข็งเกร็งดา้นใดด้านหนึ่งเวลานอนตะแคง อย่างไรก็ตามมีกรณศีึกษาพบว่าหมอนลักษณะดังกล่าว

อาจทำให้เกิด Hyper-extension และทำให้รูส้ึกไมส่บาย (2) หลักฐานทางวิชาการด้านประสิทธิภาพของรูปร่างหมอนใน

การประคองหรือรองรับสรีระช่วงคอยังไม่ชัดเจน ดังนั้นในการศึกษานี้จะใช้การวัดแรงกดบนหมอนเพื่อเป็นตัวช้ีวัดการ

กระจายแรงและความสบายจากแบบสอบถาม  

 วัตถุประสงค์ 



เพื่อทดสอบการกระจายแรงกดเบือ้งต้นบนศีรษะ คอ บ่า ไหล่ ของต้นแบบหมอนเอก 5 แบบและเก็บข้อมูลความพึงพอใจของผู้ใช้

เบื้องต้น 

วิธีการ/กระบวนการ 

อาสาสมัคร 

บุคคลผูม้ีปัญหาการนอนหลับ ปวดคอ จำนวน 5 คน มีดัชนีมวลกายมากกว่า (Body Mass Index-BMI) > 25, มีปัญหาการนอนไม่

หลับ โดยใช้แบบประเมินคณุภาพการนอนหลับ Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQIX > 5) การนอนกรน และ สามารถ

สื่อสารภาษาไทยท้ังฟัง พูด อ่าน เขียนได้ ทั้งนีไ้มม่ีประวตัิอาการบาดเจ็บหรือโรคที่เกี่ยวข้องกับกระดกูสันหลัง โรคทางจิตเวช หรือ

สมองเสื่อม โรคประจำตัว เช่น โรคหลอดเลือดสมอง 

เคร่ืองมือ 

เครื่องวัดการกระจายแรงกดบนปุม่กระดูก (Interface pressure mapping medical version 5.0) (Xsensor technology 

corporation., Calgary, Canada) เก็บข้อมูลการกระจายแรงกดบนศีรษะ คอ บ่า ไหล่ขณะนอน แผน่เซนเซอร์มีขนาด 81 cm x 

203 cm มีเซนเซอร์ขนาด 1.27 cm กระจายอยู่ทั่วแผ่น วัดได้ 10-200 mmHg 

วิธีการ 

วิธีการทดสอบผ่านการพิจาณาโดยคณะกรรมการการพิจารณาจริยธรรมในคนของคณะแพทยศาสตร ์มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ โดย

อาสาสมัครนอนบนเครื่องวัดการกระจายแรงกดบนปุ่มกระดูกซึ่งมีหมอนที่ใช้ทำการทดสอบ 5 ใบ แต่ละใบใช้เวลา 10 นาที ลำดับ

การทดสอบเป็นแบบสุม่ด้วยคอมพิวเตอร์ การวิเคราะห์เลือกตัวแปร: การกระจายแรงกดเฉลีย่ แรงกดสูงสดุ พื้นทีท่ี่มีแรงกด เฉพาะ

ช่วงเก็บข้อมูลหลังนาท่ีที่ 7 เป็นตน้ไป อาสาสมัครให้คะแนนความพงึพอใจ ( 1 ไม่พอใจถึง 10 พอใจมาก)ทันททีี่การทดสอบของ

หมอนแต่ละใบจบ  

หมอนที่ใช้ในการทดสอบ 

1 2. 3.  



4.   5.   

ภาพที่ 1 หมอนท่ีใช้ในการทดสอบ 

ผล 

ตารางที่ 1 ผลการกระจายแรงบนคอ บ่า ไหล่ และคะแนนความพึงพอใจต่อหมอนทั้ง 5 ใบ 

 หมอนมาตรฐาน
โรงพยาบาล 1 

หมอน 2 หมอน 3 หมอน 4 หมอน 5 

แรงกดเฉลีย่
(mmHg) 

21.9 37.0 29.8 18.9 12.1 

แรงกดสูงสดุ
(mmHg) 

47.3 86.4 48.5 63.3 17.2 

พื้นที่รับแรง 
(cm2) 

108.1 50.4 90.73 303.6 403.2 

ความพึงพอใจ 4.5 3.5 6.0 8.0 8.0 
   

 



 

ภาพที่ 2 ตัวอย่างการกระจายแรงบนหมอนขณะนอนหงาย 

จากข้อมูลในการศึกษานี ้ตน้แบบหมอนหมายเลข 5 รูปผเีสื้อท่ีผลิตจากยางพาราสามารถกระจายแรงได้ดีกว่าหมอนแบบอ่ืนๆและ

สอดคล้องกับคะแนนความพึงพอใจที่ได้รับจากอาสาสมัครในกลุ่มเสีย่งทีอ่าจจะเกิดอาการนอนกรน หรือหยุดหายใจรวมทั้งอาการ

ปวดเมื่อยคอจากท่านอนท่ีไม่เหมาะสมด้วย 

ปัจจัยแห่งความสำเร็จ 

หมอนท่ีมีการกระจายแรงกดที่ดทีำใหแ้รงกดเฉลีย่ และแรงกดสูงสุดน้อยการกระจายแรงกดบนหมอนอย่างมีประสิทธิภาพน้ันข้ึนอยู่

กับหลายปัจจัย ทั้งลกัษณะโครงสร้างของหมอน ความหนาแน่นและวัสดุที่นำมาใช้ ท่าทางการนอน เป็นต้น ทั้งนี้ในกรณีทีต่้องการ

ความแม่นยำ อาจมีการใช้เครื่องมอืวัดการกระจายแรงกดในการเลือกหมอนที่เหมาะสมสำหรับแตล่ะบคุคลได ้

ผลกระทบที่เป็นประโยชน์หรือสร้างคุณค่า 



ข้อมูลที่ไดจ้ากการทดลองนี้สามารถนำไปใช้เพื่อให้คำแนะนำแกผู่้เข้ารับบริการด้านเวชศาสตร์ฟื้นฟูด้านอาการปวดต้นคอและการ

นอนกรน เป็นทางเลือกหนึ่งที่ช่วยบรรเทาปญัหาการนอนหลับ อาการปวดคอ และการนอนกรน คณุภาพในการนอนที่ไมด่ีนั้น

สามารถส่งผลกระทบต่อการดำเนนิชีวิตและภาวะสุขภาพ เช่น โรคเรื้อรังต่างๆ โรคอาการเจ็บป่วยทางร่างกาย โรคซมึเศร้า ความ

วิตกกังวล หรืออาการเจ็บป่วยอ่ืนๆ  การนอนหลับที่มคีุณภาพดี จะสามารถบรรเทาปัญหาต่างๆ ข้างต้นเหลา่นี้ ส่งผลไปถึงการ

ประหยดัค่ารักษาพยาบาลจากปัญหาเหล่านีล้ดลง ส่งผลดตี่อสภาวะร่างกายและจิตใจทั้งทางตรงและทางอ้อม 

คำสืบค้น การนอนหลับ การยศาสตร์ หมอนสุขภาพ 
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