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บทคัดย่อ 

 
                 โครงการนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือการศึกษาปัจจัยเสี่ยงเกี่ยวกับพฤติกรรมการท างานของ
พนักงานในส านักงานโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา เกี่ยวกับลักษณะการนั่งท างานโดยใช้แบบประเมิน 
ROSA เพ่ือชี้ปัจจัยเสี่ยงของผู้ปฏิบัติงาน โดยพิจารณาจากอุปกรณ์ที่ใช้งาน เช่น ความสูงของเก้าอ้ี 
ความลึกของที่นั่ง ที่พักแขน พนักพิง หน้าจอ โทรศัพท์ เมาส์ แป้นพิมพ์  การท างานกับคอมพิวเตอร์
เป็นเวลานาน ผลคะแนนการประเมินจะมีค่าตั้งแต่ 1 ถึง 10 คะแนน ถ้าผลคะแนนมากกว่า 5 คะแนน 
แปลว่า เป็นจุดที่มีความเสี่ยงสูง และควรมีการวิเคราะห์ลักษณะของการท างานเพ่ิมเติม เพ่ือปรับปรุง
และลดภาวะเสี่ยงที่เกิดขึ้น ขั้นตอนการประเมิน แบ่งออกเป็น 13 ขั้นตอน โดยแต่ละขั้นตอนจะมี
ตารางคะแนนและค าอธิบายเพื่อให้ลงคะแนน 
              จากการศึกษาพบว่าในการท างานปัจจุบันเป็นการท างานอิริยาบถเดิมๆซ้ าๆ และมี
ระยะเวลาการท างานที่ติดต่อกันเป็นเวลานาน โดยส่วนใหญ่จะมีระยะเวลาท างานประมาณ 7-9 
ชั่วโมงต่อวัน ซึ่งอาจส่งผลท าให้เกิดอาการเจ็บป่วยสะสมจนท าให้เกิดโรคจากการท างานหรือเรียกอีก
อย่างว่าโรค office syndrome ซึ่งอาการเหล่านี้อาจจะส่งผลท าให้ประสิทธิภาพในการท างานลดลง 
ในฐานะนักศึกษาฝึกงาน ฝ่ายสนับสนุนงานบริการทั่วไปจึงได้ท าการศึกษาปัญหาและปัจจัยเสี่ยงเพ่ือ
วิเคราะห์ปัจจัยที่ท าให้เกิดโรคหรืออาการต่างๆพร้อมทั้งจัดท า VDO เพ่ือเป็นสื่อในการให้ความรู้
เกี่ยวกับ หลักการ 3 ป. ปรับชีวิต พิชิต  office syndrome เพ่ือให้เป็นประโยชน์สูงสุดให้แก่
โรงพยาบาลต่อไป 
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กิตติกรรมประกาศ 

โครงการเรื่อง ศึกษาปัจจัยเสี่ยงพฤติกรรมการท างานของพนักงานโรงพยาบาลกรุงเทพราช
สีมาที่ส่งผลให้เกิดโรค office syndrome  นี้ส าเร็จลุล่วงไปได้ด้วยดี เนื่องจากการเกื้อหนุน ช่วยเหลือ 
แนะน า เสนอแนะ รวมถึงให้ความรวมมือในการจัดท าโครงการ จนสามารถด าเนินงานให้บรรลุ
เป้าหมายได้เป็นอย่างดี 

การฝึกสหกิจศึกษาด้านอาชีวอนามัยและความปลอดภัย ครั้งนี้ผู้จัดท าขอขอบคุณ
โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา ที่ให้โอกาสในการฝึกสหกิจศึกษา ขอขอบคุณพ่ีเลี้ยง นางสาวศิรินันท์ 
สันโดด  (เจ้าหน้าที่ความปลอดภัยในการท างานระดับวิชาชีพ) และอาจารย์ ที่ปรึกษาโครงการสหกิจ 
อ.ดร.พัชรี ศรีกุตา อ.ดร.พฤมล น้อยนรินทร์  ที่ช่วยในการชี้แนะแนวทางในการด าเนินโครงการ และ
ตรวจทาน แก้ไขความบกพร่องต่างๆในการท าโครงการ ให้ความช่วยเหลือและเสนอแนะกับผู้จัดท าใน
การท าโครงการ นอกจากนี้ผู้จัดท าขอขอบพระคุณคณาจารย์สาขาอาชีวอนามัยและความปลอดภัยทุก
ท่าน พนักงานทุกท่านที่ให้ความร่วมมือ และบุคคลทุกท่านที่มีส่วนเกี่ยวข้องในการด าเนินงานของทุก
ท่านที่ไม่ได้กล่าวถึงไว้ ณ ที่นี้ด้วย 
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บทที1่ 
รายละเอียดเกี่ยวกับสถานประกอบการ 

 
1.1 ชื่อและสถานที่ตั้งของสถานประกอบการ 
 
 

 
 

ภาพที่ 1.1 ภาพสัญลักษณ์ของโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา 
http://www.bkh.co.th/contact/ 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 1.2 แผนที่ตั้งโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา 
http://www.bkh.co.th/contact/ 

 
 
ชื่อ : โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา (BANGKOK HOPSITAL RATCHASIMA) 
ที่ตั้ง :   ตั้งอยู่ ณ เลขที่ 1308/9 ถนนมิตรภาพ ต าบลในเมือง อ าเภอเมือง 
          จังหวัดนครราชสีมา บนเนื้อที่ประมาณ 7 ไร่ 70 ตารางวา 
          ลักษณะอาคารเป็นอาคาร สูง 11 ชั้น จ านวน 3 อาคาร 

http://www.bkh.co.th/contact/
http://www.bkh.co.th/contact/
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1.2 ลักษณะการประกอบการ 
 

 
ภาพที่ 1.3 ภาพถ่ายโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา 

http://www.bkh.co.th/about-us-2/ 
โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา ตั้งอยู่ ณ เลขที่ 1308/9 ถนนมิตรภาพ ต าบลในเมือง อ าเภอ

เมือง จังหวัดนครราชสีมา บนเนื้อที่ประมาณ 7 ไร่ 70 ตารางวา (ดูแผนผังแสดงที่ตั้งของโรงพยาบาล
กรุงเทพราชสีมา) ลักษณะอาคารเป็นอาคารสูง 11 ชั้น จ านวน 3 อาคาร มีขนาดจ านวน 300 เตียง 
แต่ขณะนี้ยังสามารถให้บริการได้เพียง 150 เตียง อย่างไรก็ตาม บริษัท ฯ ก าลังอยู่ในระหว่างการ
ด าเนินการดัดแปลงต่อเติมอาคาร เพ่ือให้สามารถรองรับผู้รับบริการได้ทั้ง 300 เตียง ได้อย่างมี
คุณภาพมากยิ่งขึ้นในอนาคตอันใกล้และที่จอดรถเพ่ิมขึ้นอีกสามารถรองรับการจอดรถได้ จ านวนไม่
น้อยกว่า 800 คัน เพ่ือรองรับนโยบายของบริษัทฯ ในการยกเลิกการให้บริการผู้ป่วยประกันสังคม 
และยกระดับขีดความสามารถของโรงพยาบาล ในการให้บริการสุขภาพในระดับตติยภูมิ ได้อย่างครบ
วงจร   
1.3 ประสิทธิภาพ 
            โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา ได้เปิดให้บริการด้านสุขภาพในทุกระบบ โดยแพทย์
ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะทางในสาขาต่างๆ อาทิ อายุรศาสตร์  อายุรศาสตร์โรคระบบต่อไร้ท่อ อายุรศาสตร์
หัวใจและหลอดเลือด อายุรศาสตร์โรคมะเร็ง สูติ -นรีเวชศาสตร์ จักษุ-โสต-นาสิก-ลาริงซ์วิทยา 
จิตแพทย์ ศัลยกรรมกระดูกและข้อ อายุรศาสตร์ระบบประสาท ศัลยศาสตร์ ศัลยกรรมระบบประสาท 
ศัลยกรรมยูโร ศัลยกรรมทรวงอก ศัลยกรรมตกแต่ง กุมารศัลยศาสตร์ รังสีวิทยาแพทย์วิสัญญี 
ศัลยกรรมหัวใจและทรวงอก อายุรศาสตร์ต่อมไร้ท่อ เวชศาสตร์ครอบครัวและเวชปฏิบัติทั่วไป เวช
ศาสตร์ฟ้ืนฟู แพทย์แผนจีน และมีผู้ประกอบวิชาชีพในสาขาอ่ืนที่เกี่ยวข้อง อาทิ ทันตแพทย์ เภสัชกร 
นักเทคนิคการแพทย์ พยาบาลวิชาชีพ  นักโภชนาการ นักกายภาพบ าบัด และนักกายอุปกรณ์ ฯลฯ 
เป็นต้น รวมทั้งศูนย์ความงามและเลเซอร์ ให้บริการด้านผิวพรรณและความงาม ทั้งนี้ โรงพยาบาลยัง
ได้จัดหน่วยบริการพิเศษต่างๆ เพ่ือสนับสนุนการให้บริการหลัก อันประกอบด้วย 

http://www.bkh.co.th/about-us-2/
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- บริการตรวจผู้ป่วยฉุกเฉินตลอด 24 ชั่วโมง หน่วยบริการรถพยาบาลฉุกเฉินตลอด 24 ชั่วโมง 
- หน่วยบริการคลังเลือด หน่วยบริการฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม (Renal Hemodialysis Unit) 
- หน่วยบริการตรวจวินิจฉัยและรักษาด้วยระบบการส่องกล้อง (Diagnostic and Therapeutic 
Endoscopy and Arthroscopy Unit) 
- ศูนย์มะเร็ง (Cancer Center) 
- ศูนย์หัวใจ (Heart Center) 
-ศูนย์สมอง (Neuroscience Center) 
- ศูนย์อุบัติเหตุและฉุกเฉิน (Trauma & Emergency Service Center) 
- ศูนย์เวชศาสตร์ฟื้นฟู (Rehabilitation Center) 
- ศูนย์โรคกระดูกสันหลังและข้อ (Spine & Joint Center) 

ได้จัดหาเครื่องมือแพทย์ และวัสดุอุปกรณ์ทางการแพทย์ที่ทันสมัยและจ าเป็นมาใช้ เพ่ือ
ประโยชน์ในการตรวจวินิจฉัยโรค การบ าบัดรักษาโรค การป้องกันโรค การส่งเสริมสุขภาพ และการ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ อาทิ เครื่องถ่ายภาพด้วยคลื่นเสียงความถี่สูง (Ultrasonography) เครื่องเอกซเรย์
คอมพิวเตอร์ชนิด 64 Slices (64 Slices CT – Scanner) เครื่องถ่ายภาพด้วยคลื่นแม่เหล็กไฟฟ้า 
(MRI 3 Tesla) เครื่องตรวจหัวใจด้วยคลื่ นเสียงความถี่ สู ง  ( Echocardiography with Color 
Doppler) เครื่องทดสอบสมรรถภาพการท างานของหัวใจขณะออกก าลังกาย (Exercise Stress Test) 
เครื่องสะท้อนความถี่สูง (Echo cardiogram) เครื่องตรวจคลื่นไฟฟ้าหัวใจ (Electro cardiogram) 
อ่างน้ าวน (Whirlpool Therapy) เครื่องกระตุ้นหัวใจไฟฟ้า (Defibrillator) เครื่องช่วยพยุงหัวใจโดย
ใช้บอลลูนในหลอดเลือดแดงใหญ่ ( Intra-Aortic Balloon Pump) เครื่องวัดความถ่วงจ าเพาะ 
เครื่องดูดเสมหะ (Vacuum Regulator) เครื่องวัดอัตราการไหลของ อ๊อกซิเจน (Oxygen Flow 
Meter) เครื่องตรวจมะเร็งเต้านม ( Mammogram ) เครื่องตรวจความหนาแน่นของกระดูก ( Bone 
Measure Density ) เครื่องสลายนิ่ว เครื่องตรวจคลื่นไฟฟ้าของกล้ามเนื้อและระบบประสาท 
(Electro Myogram) เครื่องรักษาร่างกายด้วยระบบน้ าวน (Whirlpool) เครื่องช่วยพยุงหัวใจโดยใช้
บอลลูนในหลอดเลือดแดงใหญ่ และเครื่องตรวจคลื่นเสียงภายในช่องท้อง 4 มิติ (Untrasound 
Scanner 4 D) เครื่องตรวจคลื่นไฟฟ้าสมอง (Electroencephalography) เครื่องติดตามและ
วิ เคราะห์คลื่นไฟฟ้าหัวใจ (ECG Holter Monitoring Recorder) เครื่องเจาะชิ้นเนื้ออัตโนมัติ
เครื่องเอกซเรย์ C-Arm ประจ าห้องผ่าตัด เป็นต้น 
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โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา 
มีความมุ่งมั่นและใช้ความพยายามในทุกวิถีทางในอันที่จะสนองตอบความต้องการ และความ

คาดหวังของผู้รับบริการและความพึงพอใจสูงสุดของผู้รับบริการ จึงได้มีการพัฒนาระบบบริหารงาน
คุณภาพและการพัฒนาคุณภาพและการบริการ ตลอดจนการพัฒนาคุณภาพบริการอย่างต่อเนื่อง 
(Continuous Quality Improvement) ขององค์กร เพ่ือการบรรลุสู่เป้าประสงค์ดังกล่าวอย่างแท้จริง 
1.4 พันธกิจ  
             เรามุ่งมั่นที่จะเป็นผู้น าในการให้บริการทางการแพทย์ที่ ได้รับการยอมรับในระดับ
มาตรฐานสากลโดยใช้เทคโนโลยีที่เหมาะสมและทันสมัย โดยทีมบุคลากรที่มีความสามารถยึดมั่นเชิดชู
มาตรฐานและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ มุ่งพัฒนาคุณภาพบริการอย่างต่อเนื่อง เพ่ือประโยชน์และความ
พึงพอใจสูงสุดของผู้รับบริการ รวมถึงการเจริญเติบโตที่มั่นคงขององค์กร 
1.5 วิสัยทัศน์ 
          โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมาจะเป็นสถานบริการทางการแพทย์ในระดับตติยภูมิที่เป็นเลิศที่มี
มาตรฐานสูงด้วยคุณภาพในระดับสากลเพื่อความไว้วางใจ และพึงพอใจสูงสุดของผู้รับบริการ 
1.6 นโยบายความปลอดภัย 
           โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา ด าเนินธุรกิจด้วยความรับผิดชอบต่อสังคมผู้รับบริการ 
ผู้เกี่ยวข้องและบุคลากรขององค์กร โดยให้ความส าคัญอย่างยิ่งในการรักษาสิ่งแวดล้อม อาชีวอนามัย
และความปลอดภัย ตลอดจนการพัฒนาปรับปรุงระบบอย่างต่อเนื่อง 
1.7 นโยบายคุณภาพ  
           โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา ให้บริการทางด้านการแพทย์ด้วยมาตรฐานสากลระดับสูง เพ่ือ
ความไว้วางใจและความพึงพอใจสูงสุดของผู้รับบริการ โดยมุ่งมั่นพัฒนา ระบบการบริหารจัดการ และ
พัฒนาคุณภาพการบริการอย่างต่อเนื่อง ทั่วทั้งองค์กร 
 
1.8 ต าแหน่งและลักษณะงานที่นักศึกษาได้รับมอบหมาย 

ต าแหน่ง :  นักศึกษาฝึกงาน ฝ่ายสนับสนุนงานบริการทั่วไป 
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1.9 ลักษณะงานที่นักศึกษาได้รับมอบหมาย 
  
1. การค้นหาและประเมินความเสี่ยงในพ้ืนที่โรงพยาบาล 
           เป็นการเดินส ารวจในพ้ืนที่ปฏิบัติงานเพ่ือค้นหา และ วิเคราะห์จุดที่ไม่ปลอดภัยหรืออาจ
ก่อให้เกิดความเสี่ยงอันตรายต่อผู้รับบริการและบุคลากร ทั้งด้านโครงสร้างอาคารและสิ่งแวดล้อมใน
สถานที่ปฏิบัติงาน เพ่ือตรวจจับและลดผลกระทบก่อนถึงตัวผู้รับบริการและบุคลากรเมื่อพบปัญหาที่
อาจจะก่อเกิดความไม่ปลอดภัย และจัดท าเป็นรายงานเกี่ยวกับสภาพความไม่ปลอดภัย ส่งให้
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องด าเนินการแก้ไขในทันทีและมีการก ากับติดตามผลการแก้ไขทุกครั้ง 

 
เวลาในการปฏิบัติงาน : เดือนละ 1 ครั้ง 

2. การตรวจความพร้อมใช้งานของอุปกรณ์อัคคีภัย 
        มีการตรวจเช็คถังดับเพลิงทุกจุดทั้งภายในอาคารและนอกอาคาร เพ่ือดูเกรดวัด  สลัก สาย
ดับเพลิง สภาพถังดับเพลิงว่ามีสภาพที่ปกติปลอดภัยพร้อมใช้งานอยู่เสมอโรงพยาบาล กรุงเทพราช
สีมาใช้ถังเพลิงอยู่ 3 ประเภท คือ   
1. ถังดับเพลิงชนิดผงเคมีแห้ง (Dry Chemical Extinguishers)  
2.ถังดับเพลิงชนิดก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์ (Carbon Dioxide (CO2) Extinguishers)  
3.ถังดับเพลิงชนิดสารสะอาด (Halotron)  
และจะต้องการมีการตรวจเช็คทุกเดือน โดยวิธีการตรวจสอบ ดังนี้  
วิธีการตรวจสอบถังดับเพลิง แบบผงเคมีแห้ง (Dry Chemical) และ ถังดับเพลิงชนิดสารสะอาด   
1. ตรวจสอบสลักพร้อมซีลล็อคของเครื่องดับเพลิง ว่าอยู่ในสภาพเรียบร้อยหรือไม่ 
2. ตรวจเช็คสภาพสายฉีด ดูการแตกหรือช ารุด พร้อมตรวจดูว่ามีการอุดตันของสายฉีดหรือไม่เป็น
ประจ าทุกเดือน 
3. สภาพบรรจุของถังดับเพลิงต้องไม่บุบ หรือบวม และไม่ข้ึนสนิม 
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4. คว่ าถังดับเพลิง เพ่ือให้สารเคมีภายในถังคลายการอัดแน่นของสารเคมี (ท าให้เคมีไม่แข็งตัวเป็น
ก้อน) 
5. ตรวจสอบมาตรวัดความดัน Pressure Gauge โดยตัวมาตรวัดความดัน ขณะหันหน้ามอง ตัวถัง
ดับเพลิง ด้านขวาจะมีข้อความว่า Overcharge เข็มสีเหลืองชี้แสดงว่าเครื่องอยู่ใน สภาพเรียบร้อยดี 
ด้านซ้ายมีข้อความว่า Recharge แสดงว่าเครื่องอยู่ในสภาพต้องท าการบรรจุใหม่ หรือไม่ปกติ และ
ตรงกลางมีช่องสีเขียวแสดงถึงความปกติ 
6. อายุการใช้งาน หากไม่มีการใช้งานสามารถเก็บไว้ใช้ได้มากกว่า 5 ปี เครื่องดับเพลิงเคมีแห้งให้ 
(อายุการใช้งานควรเปลี่ยนถ่ายเคมีทุก 5 ปี) และถังดับเพลิงชนิดฮาโรตอน สามารถเก็บใช้งานมากกว่า 
10 ปี 
วิธีการตรวจสอบอุปกรณ์ดับเพลิง แบบชนิดก๊าซ Co2 
1. ในทุกๆ 6 เดือนหรือเม่ือมีการใช้งานของถังดับเพลิง ให้ชั่งน้ าหนักก๊าซที่อยู่ในถัง หากลดลง ต่ ากว่า 
20 % ควรน าไปอัดใหม่เพ่ิมเติม 
2. ทุกเดือนตรวจ สายฉีด หัวฉีด ไม่มีรอยแตกของสาย เพราะ Co2 เป็นก๊าซแรงดันสูง (High 
Pressure) ลวดและตะกั่วร้อยสลักนิรภัย ถ้าลวดขาดหรือช ารุด ให้ชั่งน้ าหนักใหม่ 
(เพราะสันนิษฐานว่ามีคนกดใช้) 
3. ถ้าไฟไหม้ ตกจากที่สูงหรือกระทบกระเทือนอย่างรุนแรง ให้ส่งไปตรวจสอบท า Hydro Static และ
บรรจุใหม่ สภาพบรรจุ Co2 ให้ตรวจทุก 5 ปี 
4. อายุการใช้งาน หากไม่มีการใช้งานและถังไม่เป็นสนิม สามารถเก็บไว้ใช้ได้มากกว่า 10 ปี 

 
เวลาในการปฏิบัติงาน : เดือนละ 1 ครั้ง 

3. ตรวจสอบความพร้อมใช้งานของไฟฉุกเฉิน 
       จะมีการตรวจเช็ค 3 เดือนต่อ 1 ครั้ง จะเป็นการตรวจเช็ค แสงไฟเมื่อมีเหตุการณ์ฉุกเฉินไฟ
สามารถส่องสว่างหรือไม่ ตรวจเช็คสภาพของตัวเครื่อง ตรวจเช็คแบตเตอรี่ว่ามีการเก็บไฟได้หรือไม่ 
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เวลาในการปฏิบัติงาน : เดือนละ 1 ครั้ง 

4. การ drill code 5 รายแผนก (เหตุเพลิงไหม้) 
       เป็นการอบรมภายในแผนกหรือหน่วยงาน หรือร้านค้าที่ในโรงพยาบาล เพ่ือให้ความรู้ เกี่ยวกับ 
ประเภทของเชื้อเพลิง ชนิดของถังดับเพลิง ขั้นตอนการปฏิบัติตัวเมื่อเกิดเหตุเพลิงไหม้ชนิดและ
ประเภทของเชื้อเพลิง และการอพยพอย่างปลอดภัยเมื่อเกิดเหตุเพลิงไหม้นะพ้ืนที่ปฏิบัติงานแต่ละ
หน่วยงานและสามารถอพยพ ได้อย่างปลอดภัย  

 
เวลาในการปฏิบัติงาน : เดือนละ 1 ครั้ง 

5. การจัดท าแบบการสอน drill code 5 (เหตุเพลิงไหม้) 
     การจัดท าอุปกรณ์สื่อการสอนในการให้ความรู้ เพ่ือให้เข้าใจในขั้นตอนการปฏิบัติได้มากข้ึน 
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เวลาในการปฏิบัติงาน : ปีละ 1 ครั้ง 

6. การตรวจสอบความพร้อมใช้งานของกล่อง spill kit (ปีละ 1 ครั้ง ) 
      กล่องspill kit คือกล่องส าหรับใช้เก็บกู้สารเคมีอันตราย กรณี หก ตกแตก รั่วไหล โดยจัด กล่อง 
ไว้ในแผนกที่มีสารเคมีอันตราย และจะมีการน ากล่อง กลับมาreviewใหม่ เพ่ือตรวจสอบอุปกรณ์ใน
กล่องให้พร้อมใช้งานอยู่เสมอ 

 
เวลาในการปฏิบัติงาน : ปีละ 1 ครั้ง 

7. การตรวจวัดปริมาณฝุ่นละออง 
          เนื่องด้วยโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา จะมีงานก่อสร้างและตกแต่งปรับปรุงอยู่เสมอจึง
จ าเป็นต้องมีการตรวจวัดปริมาณฝุ่นละออง เพ่ือให้อยู่ในเกณฑ์ที่ก าหนดและตรวจสอบแนวทางการ
ป้องกันฝุ่นละอองของผู้รับเหมา เพ่ือลดผลกระทบที่อาจจะก่อให้เกิดอันตรายต่อสุขภาพของผู้รับริการ 
บุคลากร ภายในอาคารโดยมีการด าเนินการตรวจวัดปริมาณฝุ่นละอองทุก 4 ชั่วโมง (ก่อนเริ่มท างาน 
ระหว่างท างาน หลังการท างาน) 
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เวลาในการปฏิบัติงาน : ตรวจเช็คทุก 4 ชั่วโมง ก่อน ระหว่าง หลัง 

8. การฝึกซ้อมแผนฉุกเฉิน (เหตุการณ์อุบัติภัยหมู่)  
         เป็นการจ าลองเหตุการณ์เมื่อมีอุบัติภัยหมู่ เป็นการจ าลองการฝึกซ้อมขั้นตอนการปฏิบัติเมื่อมี
เหตุการณ์ฉุกเฉินอุบัติภัยหมู่ ขึ้นภายในเขตพ้ืนที่โรงพยาบาล เช่น เหตุการณ์ที่ผู้ประสบเหตุปนเปื้อน
สารเคมีเข้ามาท าการรักษา เป็นจ านวนมาก 10 คนขึ้นไป โดยจะต้องมีการล้างตัวผู้ประสบเหตุ ก่อน
เข้าท าการรักษาในขั้นตอนต่อไป เพ่ือให้ทราบถึงข้ันตอนการปฏิบัติ 

 
เวลาในการปฏิบัติงาน : ปีละ 1 ครั้ง 

9. การเก็บตัวอย่างน้ าเสีย 
        โรงพยาบาลจะมีการเก็บตัวอย่างน้ าเสียเดือนละ 1 ครั้ง เพ่ือตรวจสอบคุณภาพน้ าเสียให้อยู่ใน
เกณฑท์ี่กฎหมายก าหนด รวมถึงการตรวจคุณภาพน้ าที่ใช้ในโรงพยาบาลทั้งหมด 
     น้ าดื่มตรวจทุกตรวจ 6 เดือน น้ าใช้ตรวจทุก 3 เดือน น้ า cooling tower ตรวจทุก 3 เดือน 
น้ าแข็งทุก 1 เดือน 
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เวลาในการปฏิบัติงาน : เดือนละ 1 ครั้ง 

10. การประเมินความเสี่ยงในระหว่างงานก่อสร้าง 
         เนื่องจากโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมาได้มีการต่อเติมอาคารใหม่ ตั้งแต่ชั้น 3-10 และได้มี
บริษัทผู้รับเหมาเข้ามาด าเนินงานก่อสร้างเพ่ือให้เกิดความปลอดภัยจึงได้มีการตรวจสอบความ
ปลอดภัยในระหว่างที่ผู้รับเหมาปฏิบัติงานเพ่ือให้ผู้รับเหมาปฏิบัติตามระเบียบความปลอดภัยของ
โรงพยาบาลอย่างเคร่งครัดการอบรมความปลอดภัยส าหรับผู้รับเหมาก่อนเข้าปฏิบัติงานการขอ
อนุญาตท างานที่ก่อให้เกิดความร้อน (hot work permit) การขออนุญาตท างานบนที่สูงมากกว่า 2 
เมตรขึ้นไป (height work permit) การตรวจสอบเสียงดังที่เกินค่ามาตรฐาน ที่ก่อให้เกิดความเสียงดัง
ในระหว่างการก่อสร้าง การตรวจสอบฝุ่นละอองให้อยู่ในค่าที่มาตรฐานก าหนด และการตรวจสอบ
อุปกรณ์ป้องกันอนัตรายส่วนบุคคลของผู้ปฏิบัติงาน PPE 

 
เวลาในการปฏิบัติงาน : ทุกวัน 

11. การตรวจสอบเส้นทางหนีไฟของโรงพยาบาล 
           โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา จะมีประตหูนีไฟและเส้นทางการหนีไฟทั้งหมด 5 เส้นทาง โดย
มี 1 เส้นทางคือบันไดกลาง ส าหรับใช้ในการเคลื่อนย้ายผู้ป่วยและอีก 4 เส้นทางคือ ST1-ST4 ส าหรับ
ผู้ช่วยเหลือตัวเองได้ โดยจะมีการตรวจสอบดังนี้  กล่องป้ายทางหนีไปจะต้องส่องสว่างตลอดเวลา  
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ประตูหนีไฟสารมารถผลักออกได้ปกติ  ความสว่างภายในเส้นทางหนีไฟ  ติดตั้งไฟฉุกเฉินทุกชั้นเพ่ือ
เพ่ิมความสว่างภายในการอบพบ  ติดป้ายระบุชั้นเพ่ือทราบถึงต าแห่นงชั้น  ภายในเส้นทางการอพยพ
จะต้องไม่มีสิ่งกีดขวาง  ประตูหนีไฟสุดท้ายจะต้องผลักออกได้ปกติ  การตรวจเช็คความปลอดภัย
ภายในอาคาร การตรวจเช็คความเรียบร้อย สถานที่การท างาน งานก่อสร้าง 

 
เวลาในการปฏิบัติงาน : เดือนละ 1 ครั้ง 

12. การตรวจวัดระดับความดังเสียงในระหว่างงานก่อสร้าง 
       จะมีการด าเนินการตรวจวัดระดับความดังเสียงในระหว่างงานก่อสร้าง ที่ก่อให้เกิดมลภาวะทาง
เสียงและก่อให้เกิดอันตรายกับ ผู้รับบริการ และบุคลากร โดยจะมีการตรวจวัดระดับความดังสียง
ในช่วงที่มีการก่อสร้างที่ก่อให้เกิดเสียงดัง และมีการสั่งหยุดงานเมื่อได้รับข้อร้องเรียนจากบุคลากรและ
ผู้รับบริการ และเลี่ยงการใช้เสียงในระหว่างที่มีผู้รับบริการจ านวนมากเพ่ือลดข้อร้องเรียน 

 
                   เวลาในการปฏิบัติงาน : ในระหว่างที่มีการด าเนินงาน 

13.กิจกรรม safety talk  
       โดยกิจกรรมนี้ เป็นการท ากิจกรรมร่วม กับ จ.ป วิชาชีพ เพ่ือเป็นการอบรมและประชาสัมพันธ์
เกี่ยวกับด้านความปลอดภัย ให้ผู้รับเหมาและผู้ปฏิบัติงานทราบปฏิบัติตามอย่างเคร่งครัดทุกวัน 
พฤหัส 07:00 โมงเช้าเป็นต้นไป 
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              เวลาในการปฏิบัติงาน : ทุกวัน พฤหัส 07:00 โมงเช้าเป็นตนไป 

14. การอบรมความปลอดภัยในการท างานส าหรับผู้รับเหมา 
        เป็นการให้ความรู้เกี่ยวกับความปลอดภัยในการท างานที่เกี่ยวกับงานที่มีความเสียงเช่น การ
ท างานที่เกี่ยวกับความร้อนและประกายไฟ การท างานบนที่สูง การท างานที่ก่อให้เกิดเสียงดัง การ
ท างานที่ท าให้เกิดฝุ่นละออง กลิ่น (กลิ่นสี กลิ่นทินเนอร์ กลิ่น กาวทาเฟอร์นิเจอร์) การท างานที่
เกี่ยวกับสารเคมี และวัตถุอันตราย ที่ก่อให้เกิดอันตราย นอกจากนี้ยังเป็นการแจ้งกฎระเบียบปฏิบัติ
ด้านความปลอดภัยของโรงพยาบาลและอัตราค่าปรับเมื่อทกผิดกฎระเบียบของโรงพยาบาล เพ่ือให้ผู้
ควบคุมงานและผู้ปฏิบัตงิานรับทราบและปฏิบัติตามอย่างเคร่งครัด ก่อนเริ่มปฏิบัติงานก่อสร้างภายใน
พ้ืนทีโ่รงพยาบาล 

 
          เวลาในการปฏิบัติงาน : ก่อนเริ่มปฏิบัติงานก่อสร้างในพ้ืนที่โรงพยาบาล 

15. การควบคุมการท างานส าหรับผู้ปฏิบัติงานบนที่สูง 
       ก่อนเริ่มปฏิบัติงานจะต้องมีการอบรมเกี่ยวกับความปลอดภัยในการท างานบนทีสู่งทุกครั้งและมี
การตรวจสอบอุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคลให้ครบถ้วนก่อนเริ่มปฏิบัติงาน  ตรวจทุกครั้งเมื่อมี
การปฏิบัติงานบนที่สูง 
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                      เวลาในการปฏิบัติงาน : ตรวจทุกครั้งเมื่อมีการปฏิบัติงานบนที่สูง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                      เวลาในการปฏิบัติงาน : ตรวจทุกครั้งเมื่อมีการปฏิบัติงานบนที่สูง 
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1.10 พนักงานที่ปรึกษาและต าแหน่งงานพนักงานที่ปรึกษา 

         1. ชื่อ นางสาวศิรินันท์ สันโดด 
           ต าแหน่ง เจ้าหน้าที่ความปลอดภัยในการท างานระดับวิชาชีพ 

2. ระยะเวลาที่นักศึกษาปฏิบัติงาน 
ระหว่าวันที่  30 พฤศจิกายน พ.ศ 2563 ถึง 19 มีนาคม พ.ศ 2564 
เวลาปฏิบัติงาน วันจันทร์ – วันศุกร์ เวลา 08:00 – 17:00 น. 
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บทที่ 2 
โครงการที่รับมอบหมาย/รายละเอียดการปฏิบัติงาน 

2.1 ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
          โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา เป็นองค์กรเพ่ือให้บริการทางด้านการแพทย์ด้วยมาตรฐานสากล
ระดับสูง เพ่ือความไว้วางใจและความพึงพอใจสูงสุดของผู้รับบริการ โดยมุ่งมั่นพัฒนา ระบบการ
บริหารจัดการและพัฒนาคุณภาพการบริการอย่างต่อเนื่องทั่วทั้งองค์กรรวมทั้งให้ความส าคัญกับสวัสดิ
ภาพและความปลอดภัยของพนักงานในองค์กร ในปัจจุบันการท างานของพนักงานเป็นลักษณะการ
ท างานที่มีความเร่งรีบ และเป็นการท างานที่จะต้องอยู่กับหน้าจอคอมพิวเตอร์ตลอดเวลาจนท าให้เกิด
ปัญหาการเจ็บป่วยจากท่าทางการท างานที่ไม่เหมาะสม ดังนั้นจ าเป็นต้องมีการสร้างจิตส านึกในการ
ท างานเพ่ือให้พนักงานตระหนักถึงความเสี่ยงของการท างาน ท่าทางของการท างานที่ไม่ถูกต้อง จึง
จ าเป็นต้องมีการศึกษาพฤติกรรมการท างานของพนักงานโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมาที่ส่งผลให้เกิด
โรค office syndrome เป็นกิจกรรมที่เกี่ยวกับการประเมินลักษณะการนั่งท างานโดยใช้ประแบบเมิน 
ROSA เพ่ือชี้ปัจจัยเสี่ยงของผู้ปฏิบัติงาน โดยพิจารณาจากอุปกรณ์ที่ใช้งาน เช่น ความสูงของเก้าอ้ี 
ความลึกของที่นั่ง ที่พักแขน พนักพิง หน้าจอ โทรศัพท์ เมาส์ แป้นพิมพ์  การท างานกับคอมพิวเตอร์
เป็นเวลานานในการท างานปัจจุบันเป็นการท างานอิริยาบถเดิมๆซ้ าๆ และมีระยะเวลาการท างานที่
ติดต่อกันเป็นเวลานาน โดยส่วนใหญ่จะมีระยะเวลาท างานประมาณ 7-9 ชั่วโมงต่อวัน ซึ่งอาจส่งผลท า
ให้เกิดอาการเจ็บป่วยสะสมจนท าให้เกิดโรคจากการท างานหรือเรียกว่าโรค office syndrome ซึ่ง
อาการเหล่านี้อาจจะส่งผลท าให้ประสิทธิภาพในการท างานลดลง เพ่ือเป็นการส่งเสริมให้พนักงานมี
สุขภาพที่ดีขึ้น จึงได้จัดท าโครงการเพ่ือเป็นการกระตุ้นให้พนักงานตระหนักถึงปัจจัยเสี่ยงต่างๆจาก
การท างานรวมทั้งปัญหาด้านสุขภาพและคุณภาพชีวิตในระยะยาว 
             ผู้จัดท าจึงมีความสนใจที่จะท าโครงการเกี่ยวกับการศึกษาพฤติกรรมการท างานของ
พนักงานโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา เพ่ือเป็นการกระตุ้นให้พนักงานตระหนักถึงปัจจัยเสี่ยงต่างๆ
จากการท างานและเป็นการส่งเสริมให้พนักงานมีสุขภาพที่ดีขึ้น  
2.2 วัตถุประสงค์ของโครงการ 
                     1. เพ่ือส ารวจและชี้บ่งปัจจัยเสี่ยงที่ท าให้เกิดการเจ็บป่วยจากการท างาน 
                     2. เพ่ือศึกษาปัญหาพฤติกรรมการท างานของพนักงานในขณะปฏิบัติงาน 
                     3. เพ่ือก าหนดรูปแบบแนวทางแกไ้ขปัญหาที่เกิดขึ้นกับตัวพนักงาน 
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 2.3 ขอบเขตของโครงการ 
ประชากร คือ พนักงานในโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา จ านวน 760 คน 
กลุ่มตัวอย่าง คือ พนักงานภายในส านักงานโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา จ านวน 51 คน 
ระยะเวลาที่ศึกษา มกราคม 2564 ถึง มีนาคม 2564  

2.4 ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
1. ท าให้ทราบถึงปัจจัยเสี่ยงที่ท าให้เกิดการเจ็บป่วยในส านักงาน 
2. รู้ถึงปัญหาพฤติกรรมการท างานขณะปฏิบัติงานในส านักงาน 
3. สามารถน าข้อมูลที่ได้จากการศึกษามาก าหนดรูปแบบในการแก้ไขปัญหา 

2.5 ขั้นตอนการด าเนินแผนการด าเนินงาน (PDCA) 
ขั้นวางแผน (P) 

1. ศึกษาข้อมูลที่เก่ียวข้อง 
2. ศึกษาข้อมูลสุขภาพของพนักงานค้นคว้างานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
3.เสนอหัวข้อโครงการ 
4. จัดท าเอกสารแบบส ารวจ 
5. ส ารวจแผนที่จะศึกษา  
6. ประชุมวางแผน 

ขั้นด าเนินการ (D) 
7. เสนอแบบส ารวจ 
8. ประเมินความเหมาะสมของแบบส ารวจ 
9. ติดต่อขออนุญาตหัวหน้าแผนก 
10. ด าเนินการศึกษาและท าแบบส ารวจ 

ขั้นสรุปและประเมินผล (C) 
11. ประเมินผลการศึกษา 
12. สรุปผลการส ารวจ 
13. จัดท า VDO หลักการ3 ป.ปรับชีวิต พิซิตoffice syndrome 

ขั้นปรับปรุงตามผลการประเมิน (A) 
14. น าเสนอโครงการ
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ขั้นตอนและแผนการด าเนินงาน PDCA 
 

รายละเอียดการปฏิบัติงาน 
ระยะเวลาการปฏิบัติงาน 

ธันวาคม มกราคม กุมภาพันธ์ มีนาคม หมายเหตุ 
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4  

1. ศึกษาข้อมูลที่เก่ียวข้อง                  
2. ศึกษาข้อมูลสุขภาพของพนักงานค้นคว้างานวิจัยที่เกี่ยวข้อง                  
3.เสนอหัวข้อโครงการ                  
4. จัดท าเอกสารแบบส ารวจ                  
5. ส ารวจแผนที่จะศึกษา                   
6. ประชุมวางแผน                  
7. เสนอแบบส ารวจ                  
8. ประเมินความเหมาะสมของแบบส ารวจ                  
9. ติดต่อขออนุญาตหัวหน้าแผนก                  
10. ด าเนินการศึกษาและท าแบบส ารวจ                  
11. ประเมินผลการศึกษา                  
12. สรุปผลการส ารวจ                  
13. จัดท า VDO หลักการ3 ป.ปรับชีวิต พิซิตoffice syndrome                  
14. น าเสนอโครงการ                   
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2.6 อุปกรณ์และเครื่องมือที่ใช้ 
       เครื่องมือที่ใช้ในการประเมินความเสี่ยง ROSA ประกอบด้วยทั้งหมด 9 ขั้นตอน ขั้นตอนที่ 1 
การประเมินความสูงของเก้าอ้ี ขั้นตอนที่ 2 การประเมินความลึกของเก้าอ้ี ขั้นตอนที่ 3 การประเมินที่
พักแขน ขั้นตอนที่ 4 การประเมินพนักพิง ขั้นตอนที่ 5 การประเมินหน้าจอ ขั้นตอนที่ 6 การประเมิน
โทรศัพท์ ขั้นตอนที่ 7 การประเมินเมาส์ ขั้นตอนที่ 8 การประเมินแป้นพิมพ์ ขั้นตอนที่ 9 การประเมิน
ระยะเวลาการใช้งาน 
      แบบสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมและปัจจัยเสี่ยงจากการท างานในส านักงาน ประกอบด้วย    3 
ส่วน ได้แก่ 

         ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป 
         ส่วนที่ 2 สภาวะสุขภาพที่มีความเสี่ยง 
         ส่วนที่ 3 แบบการประเมินความเสี่ยง ROSA  

2. 7 การศึกษาข้อมูลที่เกี่ยวข้อง 
          ส ารวจสถานข้อมูลเพ่ือประกอบการตัดสินใจการจัดท าโครงการ ก าหนดขั้นตอนการ
ปฏิบัติ การ  เก็บรวบรวมข้อมูล และก าหนดแนวทางในการปฏิบัติและแนวทางแก้ไข 

2.8 ข้อมูลที่เกี่ยวข้อง 
           การประเมินความเสี่ยงทางการย์ศาสตร์ที่เกี่ยวข้องส าหรับส านักงาน เครื่องมือที่ใช้
ประเมินความเสี่ยงทางการย์ศาสตร์  บางตัวได้รับความนิยมสูงเช่น Rapid UpperLimp 
Assessment (RULA) ซึ่งได้รับความนิยมในการน ามาใช้ประเมินงานที่ใช้มือท าเป็นหลัก แต่
ส าหรับ การประเมินความเสี่ยงทางการย์ศาสตร์จากการท างานส านักงานหรือท างานกับ
คอมพิวเตอร์ที่น่าสนใจ คือ Rapid Office Strain Assessment (ROSA) ซึ่งเป็นเครื่องมือได้มา
จากงานวิจัยของ Sonne, M.W.L et al ซึ่งในประเทศไทยก็มีการน า ROSA ไปใช้ในการประเมิน
ความเสี่ยงในส านักงานของหน่วยงานต่างๆ มากขึ้น และบางหน่วยงานมีการพัฒนาแบบประเมิน
ขึ้นมาโดยอ้างอิงจากต่างประเทศ เพ่ือปรับให้เข้ากับบริบทของ องค์กรมากขึ้น ในที่นี้จะขอ
ยกตัวอย่างแบบประเมินความเสี่ยงทางการย์ศาสตร์ที่นิยมใช้ในงานส านักงาน การประเมิน Rapid 
Office Strain Assessment (ROSA)การประเมิน ROSA ใช้บ่งชี้ปัจจัยเสี่ยงของผู้ปฏิบัติงานที่
ท างานในส านักงาน เป็นเครื่องมือที่ใช้คัดกรอง ความเสี่ยงตามหลักการย์ศาสตร์โดยพิจารณาจาก
อุปกรณ์ที่ใช้งาน เช่น เก้าอ้ีหน้าจอคอมพิวเตอร์โทรศัพท์ เมาส์แป้นพิมพ์นอกจากนั้นยังพิจารณา
ถึงระยะเวลาในการใช้งานอุปกรณ์นั้นๆ ด้วย ผลคะแนนของ การประเมินจะมีค่าตั้งแต่ 1 ถึง 10 
คะแนน ถ้าคะแนน ROSA มากกว่า 5 คะแนน แปลว่า เป็นจุดที่มี ความเสี่ยงสูง และควรจะมีการ
วิเคราะห์สถานีงานเพ่ิมเติม เพ่ือการปรับปรุงและลดภาวะเสี่ยงที่เกิดขึ้น ขั้นตอนการประเมินโดย
วิธีROSA แบ่งเป็น 13 ขัน้ตอน ดังนี้  



 
23 

 

 

           ขั้นตอนที่ 1  การประเมินความสูงของเก้าอ้ี  (Chair height)  จะประเมินท่าทางในการ
นั่งบนเก้าอ้ี ที่ใช้ในการท างานโดยพิจารณาจากลักษณะความเหมาะสมของเก้าอ้ีว่าได้มีการ
ออกแบบส่วนประกอบต่างๆ ได้เหมาะสมกับผู้ปฏิบัติงานนั้นๆ หรือไม่  ขั้นตอนที่ 2 การประเมิน
ความลึกของที่นั่ง (Pan depth) ลักษณะของที่นั่งในการปฏิบัติงาน ในส านักงานควรมีขนาดที่มี
ความกว้างและลึกที่เหมาะสม ความลึกที่เหมาะสม คือจะต้องมีช่องว่างระหว่าง ข้อพับเข่าและ
ขอบที่นั่งประมาณ 5-7ซม.  ขั้นตอนที่ 3 การประเมินที่พักแขน (Armrest) ลักษณะที่พักแขนที่
เหมาะสมจะต้องท าให้ผู้นั่งวางแขนในท่าทางที่ดูผ่อนคลาย และมีมุมของข้อศอกอยู่ประมาณ 90 
องศา (CSA) International,2000 ที่วางแขนจะช่วยท าให้ผู้นั่งรู้สึกสบายมากขึ้น (Hasegawa & 
Kumashiro 1998) และช่วยลดการเกร็งหรือการใช้แรง แบบสถิตบริเวณหัวไหล่และกล้ามเนื้อ
แขนในการใช้เมาส์((CSA) International, 2000) และ (Lueder & Allie,1997       ขั้นตอนที่ 4 
การประเมินพนักพิง (Backrest) ลักษณะพนักพิงที่ดีจะต้องมีที่รองรับบริเวณส่วนเอวของผู้นั่งด้วย
เพ่ือให้ลดความล้าของกล้ามเนื้อบริเวณหลังส่วนล่าง พนักพิงที่เหมาะสมจะต้องมีความลาดเอียง 
ประมาณ 95 องศา -100 องศา เพ่ือท าให้ผู้นั่งอยู่ในระยะที่สามารถท างานบนโต๊ะท างานและเอ้ือม
ถึงอุปกรณ์ต่างๆ ได้ อย่างสะดวก ขั้นตอนที่ 5 การประเมินหน้าจอ (Monitor) หน้าจอควรอยู่ใน
ต าแหน่ง 40 - 75 ซม. ห่างจากผู้ใช้ การประมาณระยะระหว่างหน้าจอและผู้ ใช้สามารถประมาณ
จากความยาวของแขนของผู้ใช้ก็ได้ระยะของ หน้าจอควรอยู่ระดับเดียวกับสายตาหรือต่ ากว่า
เล็กน้อย ระดับต่ าสุดของหน้าจอ (ขอบล่างของหน้าจอ) ควรจะอยู่ไม่ต่ ากว่า 30 องศา ของแนว
ระดับสายตาของผู้ใช้  ขั้นตอนที่ 6 การประเมินโทรศัพท์(phone) การใช้งานโทรศัพท์ก็เป็นปัจจัย
เสี่ยงอันหนึ่งต่อการปวด เมื่อยของผู้ท างานในส านักงาน โทรศัพท์ควรวางอยู่ในต าแหน่งที่ห่างจาก
ผู้ใช้ไม่เกิน 30 ซม. สิ่งที่ส าคัญใน การใช้โทรศัพท์คือ ห้ามมิให้ผู้ใช้ถือโทรศัพท์ในท่าทางไม่
เหมาะสม เช่น วางอยู่ระหว่างคอและไหล่ เพราะจะ ท าให้เกิดอาการเกร็งของกล้ามเนื้อที่ผิดปกติ
ได้ในกรณีที่ผู้ใช้จ าเป็นที่จะต้องใช้มือในการท างานอย่างอ่ืนและ ไม่สามารถจับโทรศัพท์ด้วยมือได้
ควรจะเปลี่ยนไปใช้โทรศัพท์แบบไร้มือจับ เช่น มีล าโพง(พูด-ฟัง)ในตัว หรือ อุปกรณ์สวมศีรษะ เป็น
ต้นขั้นตอนที่ 7 การประเมินเมาส์(Mouse) ต าแหน่งของการใช้เมาส์ที่เหมาะสม ผู้ใช้จะต้องวาง
เมาส์ให้อยู่ในแนวเส้นตรงเมื่อเทียบกับไหล่ระดับของเมาส์ควรอยู่ใน ระดับเดียวกับแป้นพิมพ์เพ่ือ
ท าให้เมื่อใช้งาน ไหล่ของผู้ใช้จะอยู่ในลักษณะที่ผ่อนคลาย ลักษณะของข้อมือจะต้องอยู่ในแนวกับ
แขนส่วนล่าง และไม่เบี่ยง ไปทางซ้ายหรือขวารวมทั้งไม่ควรมีการเงยของข้อมือมากเกินไป รูปร่าง
ของเมาส์ควรจะมีขนาดพอเหมาะกับ ขนาดของมือ ขั้นตอนที่8 การประเมินแป้นพิมพ์(Key 
board) การวางแป้นพิมพ์ให้เหมาะสมควรจะอยู่ในระดับ ที่ท าให้ข้อศอกของผู้ใช้งอประมาณ90 
องศา และไหล่อยู่ในลักษณะที่ผ่อนคลาย ข้อมือของผู้ใช้ควรอยู่ในลักษณะตรง ถ้าแป้นพิมพ์อยู่ใน
ระดับสูงเกินไปอาจท าให้มีผลต่อการปวดเมื่อยบริเวณหลังส่วนบนและกล้ามเนื้อหัวไหล่ ได้และ
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การใช้งานแป้นพิมพ์เป็นปัจจัยเสี่ยงส าคัญในการท าให้เกิดอาการปวดเมื่อยบริเวณข้อมือทั้งในส่วน 
ของท่าทางที่มีการงอข้อมือขึ้นและการเบี่ยงข้อมือไปทางซ้ายหรือขวา ขั้นตอนที่ 9 การหาค่า
คะแนนของเก้าอ้ีจะเป็นการน าคะแนนการประเมินในส่วนของความสูงของ เก้าอ้ี(ขั้นตอนที่1) มา
รวมกับคะแนนการประเมินความลึกของที่นั่ง (ขั้นตอนที่2) ขั้นตอนที่ 10 การประเมินระยะเวลา
การใช้งาน (Duration) ระยะเวลาที่ผู้ใช้ใช้งานอุปกรณ์ต่างๆ ในแต่ละวันจะมีผลต่อการปวดเมื่อย
กล้ามเนื้อในแต่ละส่วน ดังนั้น ในการประเมินจึงจ าเป็นต้องค านึงถึงระยะ เวลาการใช้งานแต่ละ
อุปกรณ์ด้วยคะแนนการประเมินระยะเวลาการใช้งานจะน าไปรวมกับคะแนนของเก้าอ้ี(ขั้นตอนที่ 
9) จะได้เป็น คะแนนรวมของส่วนเก้าอ้ี(ในวิธีของ ROSA จะเรียกว่า คะแนนส่วนนี้ว่าคะแนน A ซ่ึง
มีค่าสูงสุดไม่เกิน 10 คะแนน) ส าหรับคะแนนประเมินของหน้าจอโทรศัพท์เมาส์และแป้นพิมพ์ที่ได้
จากการประเมินใน ขั้นตอนที่ 5 ถึง 8 ตามล าดับ จะน ามารวมกับคะแนนการประเมินระยะเวลา
การใช้งานของอุปกรณ์นั้นๆ  ขั้นตอนที่ 11 การหาค่าคะแนนรวมของอุปกรณ์เสริม หลังจากที่ได้
รวมคะแนนการประเมินระยะ เวลาการใช้งานกับคะแนนของอุปกรณ์ต่างๆ แล้ว เป็นการประเมิน
ค่าคะแนนโทรศัพท์และคะแนนจอภาพ และเป็นการประเมินค่าคะแนนเมาส์และคะแนนแป้นพิมพ์  
ขั้นตอนที่ 12 การหาค่าคะแนนรวมของจอภาพและอุปกรณ์เสริม จากขั้นตอนที่ 11 น าคะแนน 
ประเมินโทรศัพท์และจอภาพ และคะแนนประเมินเมาส์และแป้นพิมพ์มาเทียบกับค่าคะแนนใน
ตาราง (ตามเอกสารแนบ)ขั้นตอนที่ 13 การหาค่าคะแนนรวมและการสรุปผล น าคะแนนรวมของ
เก้าอ้ีที่ประเมินระยะเวลา การใช้งานแล้วจากขั้นตอนที่10 และคะแนนรวมของจอภาพและ
อุปกรณ์จากขั้นตอนที่12 มาอ่านค่าคะแนน ในตารางซึ่งเป็นคะแนนสุดท้าย (Final score) ตาม
เอกสารแนบ 

       สรุปผล : ค่าคะแนน ROSA สามารถสรุปผลการประเมินได้2 ลักษณะ ดังนี้ 
     - คะแนนน้อยกว่า5 คะแนน หมายถึง ยังไม่จ าเป็นต้องมีการประเมิน หรือศึกษาเพ่ิมเติม 
     - คะแนนตั้งแต่ 5 คะแนนขึ้นไป หมายถึงจ าเป็นต้องมีการประเมิน หรือศึกษาเพ่ิมเติมทันที  
     - ด าเนินการวิเคราะห์สถานีงานเพ่ิมเติม เพ่ือการปรับปรุงและลดภาวะเสี่ยงที่เกิดขึ้น 

           การประเมิน ROSA ใช้บ่งชี้ปัจจัยเสี่ยงของพนักงาน ที่ท างานในส านักงาน ROSA เป็น
เครื่องมือที่ออกมาหลัง  RULA และ REBA แต่ใช้หลักการประเมินโดยรูปภาพเช่น  เดียวกัน 
วัตถุประสงค์ของการประเมินโดย ROSA คือ การใช้เป็นเครื่องมือในการบ่งชี้จุดที่มีปัจจัยเสี่ยงในการ
ท างาน ในส านักงานเป็นหลัก โดยพิจารณาจากอุปกรณ์ที่ใช้งาน เช่น เก้าอ้ีหน้าจอคอมพิวเตอร์
โทรศัพท์เมาส์แป้นพิมพ์ นอกจากนั้นยังพิจารณาถึงระยะเวลาในการใช้งาน อุปกรณ์นั้นๆ ด้วย ผล
คะแนนของการประเมินจะมีค่าตั้งแต่ 1 ถึง10 คะแนน ROSA ที่มากกว่า 5 แปลว่า เป็นจุดที่มี ความ
เสี่ยงสูงและควรจะมีการวิเคราะห์ สถานีงานเพิ่มเติม เพ่ือการปรับปรุงและลดภาวะเสี่ยงที่เกิดขึ้น         
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2. 9 รายละเอียดขั้นตอนการด าเนินงาน 
      ส ารวจข้อมูลเพื่อประกอบการตัดสินใจการจัดท าโครงการ ก าหนดขั้นตอนการปฏิบัติ การ  
เก็บรวบรวมข้อมูล และก าหนดแนวทางในการปฏิบัติและแนวทางแก้ไข 
1. ศึกษาสภาพแวดล้อมการท างานของพนักงาน โดยการส ารวจพ้ืนที่ท างาน เป็นการศึกษา
สภาพแวดล้อมภายในพ้ืนที่ท างานของพนักงาน ที่อาจจะเป็นความเสียงที่ส่งผลให้พนักงานมี
ความเสี่ยงที่จะท าให้เกิดโรคจากการท างาน 
2.ศึกษาพฤติกรรมและปัจจัยเสี่ยงจากการท างานในส านักงานโดยการส ารวจด้วยแบบสอบถาม
โดยจะเป็นการแจกแบบสอบถามเพ่ือให้พนักงานท าการประเมินสภาพแวดล้อมในการท างานที่
ตนเองท างานในแต่ละวันเพ่ือน ามาวิเคราะห์ข้อมูลในการจัดท ารูปแบบการให้ความรู้เกี่ยวกับ
วิธีการปฏิบัติ เพื่อหลีกเลี่ยงปัจจัยที่อาจจะส่งผลท าให้เกิดโรคจากการท างาน 
3. ท าการแก้ไขปัญหาด้านการยศาสตร์ โดยการท า VDO ให้ความรู้ เป็นการจัดท าVDO สื่อการ
สอนเกี่ยวกับหลักการ 3ป.ปรับชีวิตพิซิต Office syndrome การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม การ
ปรับเปลี่ยนสภาพแวดล้อม การบริหารร่างกาย เพ่ือให้พนักงานเข้าใจและปฏิบัติตามเพ่ือ
หลีกเลี่ยงปัจจัยเสี่ยงที่อาจจะเกิดขึ้น 

 
2.10 ข้อมูลการด าเนินกิจกรรม 
         ข้อมูลการด าเนินกิจกรรมจะเป็นการให้พนักงานงานภายในส านักงานตอบแบบส ารวจ  

การศึกษาปัจจัยเสี่ยงเกี่ยวกับพฤติกรรมการท างานของพนักงานโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา ที่ส่งผล
ให้เกิดโรค office syndrome โดยจะเป็นการแจกแบบสอบถามเพ่ือให้พนักงานท าการประเมิน
สภาพแวดล้อมในการท างานที่ตนเองท างานในแต่ละวันเพ่ือน ามาวิเคราะห์ข้อมูลในการจัดท ารูปแบบ
การให้ความรู้เกี่ยวกับวิธีการปฏิบัติ เพ่ือหลีกเลี่ยงปัจจัยที่อาจจะส่งผลท าให้เกิดโรคจากการท างาน 

 
 ภาพ 1. การแจกแบบประเมิน  
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ล า 
ดับ 

 
รายละเอียดการปฏิบัติงาน 

P 
/ 
A 

ระยะเวลาการปฏิบัติงาน 
พฤศจิกายน ธันวาคม มกราคม กุมภาพันธ์ มีนาคม 
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1. ส ารวจและศึกษาข้อมูลความปลอดภัย อาชีวอนามัยและสภาพแวดล้อมในการท างาน 
 1.1 ศึกษาสภาพแวดล้อมการท างานของพนักงาน 

โดยการส ารวจพื้นที่ท างาน 
P                     
A                     

 1.2 ศึกษาข้อมูลเบื้องต้น P                     
A                     

 1.3 ศึ กษาแผนงานด้ านอาชี วอนามั ยและ
สภาพแวดล้อมในการท างาน 

P                     
A                     

 1.4 ศึกษานโยบายสอดคล้อง เกี่ยวกับความ
ปลอดภัย 

P                     
A                     

2. การปฏิบัติงานด้านความปลอดภัย อาชีวอนามัยและสภาพแวดล้อมในการท างาน 
 2.1 การค้นหาและประเมินความเสี่ยงในพ้ืนที่

โรงพยาบาล 
P                     
A                     

 2. 2 การตรวจความพร้อมใช้งานของอุปกรณ์
อัคคีภัย 

P                     
A                     

 2.3 ตรวจสอบความพร้อมใช้งานของไฟฉุกเฉิน 
 

P                     
A                     
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ล า 
ดับ 

 
รายละเอียดการปฏิบัติงาน 

P 
/ 
A 

ระยะเวลาการปฏิบัติงาน 
พฤศจิกายน  ธันวาคม มกราคม กุมภาพันธ์ มีนาคม 
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

 2.4 การ drill code 5 (เหตุเพลิงไหม้) P                     
A                     

 2.5การจัดเก็บกล่อง spill kit P                     
A                     

 2.6การฝึกซอ้มเม่ือมีเหตุการณ์อุบัติภัยหมู่ P                     
A                     

 2.7 การเก็บตัวอย่างน้ าเสีย P                     
A                     

 2.8 การค้นหาและประเมินความเสี่ยงภายนอก
โรงพยาบาล 

P                     
A                     

 2.9 การตรวจสอบเส้นทางหนีไฟ 
ของโรงพยาบาล 

P                     
A                     

 2.10 ด าเนินการด้านความปลอดภัย อ่ืนๆที่
ได้รับมอบหมาย 

P                     
A                     
A                     
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ล า 
ดับ 

 
รายละเอียดการปฏิบัติงาน 

P 
/ 
A 

ระยะเวลาการปฏิบัติงาน 
พฤศจิกายน ธันวาคม มกราคม กุมภาพันธ์ มีนาคม 
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

 2.11 การตรวจวัดปริมาณฝุ่นละออง P                     
A                     

 2.12 การประเมินความเสี่ยงในระหว่างงาน
ก่อสร้าง 

P                     
A                     

3. การด าเนินโครงการสหกิจศึกษา 
 3.1 ศึกษาสภาพแวดล้อมการท างานของ

พนักงาน โดยการส ารวจพื้นที่ท างาน 
                     
                     

 3..2 ศึกษาพฤติกรรมและปัจจัยเสี่ยงจากการ
ท างานในส านักงาน 

P                     
A                     

 3.3 เสนอหัวข้อโครงการ P                     
A                     

 3.4 จัดท าเอกสารแบบส ารวจของพนักงาน P                     
A                     

 3.5 ส ารวจแผนที่จะศึกษา P                     
A                     
A                     
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ล า 
ดับ 

 
รายละเอียดการปฏิบัติงาน 

P 
/ 
A 

ระยะเวลาการปฏิบัติงาน 
พฤศจิกายน ธันวาคม มกราคม กุมภาพันธ์ มีนาคม 
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

 3.6 ประชุมวางแผนการศึกษา A                     
P                     

 3.7 เสนอแบบส ารวจ P                     
                     

 3.8 ประเมินความเหมาะสมของแบบ
ส ารวจ 

P                     
A                     

 3.9 ติดต่อขออนุญาตจากหัวหน้าแผนก P                     
A                     

 1.10 ด าเนินการศึกษาและท าแบบส ารวจ P                     
A                     

 3.11 ประเมินผลการส ารวจ P                     
A                     

 3.12 สรุปผลการส ารวจ P                     
A                     
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หมายเหตุ   
1. ปรับเปลี่ยนตามความเหมาะสม 
2.  Plan         Action

 
ล า ดั
บ 

 
รายละเอียดการปฏิบัติงาน 

 ระยะเวลาการปฏิบัติงาน 

 พฤศจิกายน ธันวาคม มกราคม กุมภาพันธ์ มีนาคม 
1 2 3 4 1 1 2 3 4 1 1 2 3 4 1 1 2 3 4 1 

 3.13 จัดท า VDO หลักการ 3 ป. ปรับชีวิต พิชิต  
office syndrome 

P                     
A                     

 3.14น าเสนอโครงการ P                     
A                     
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บทที่ 3 
สรุปผลโครงการ/การปฏิบัติงาน 

3.1 สรุปผลโครงการ/การปฏิบัติงาน 
3.1.1 ผลการศึกษาสภาพแวดล้อมการท างาน โดยการส ารวจพื้นที่ท างาน 

            จากการศึกษาการส ารวจการด าเนินการ การศึกษาปัจจัยเสี่ยงเกี่ยวกับพฤติกรรมการท างาน
ของพนักงานโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมาที่ อาจส่งผลให้เกิดโรค office syndrome ส ารวจ
สิ่งแวดล้อมภายในโรงพยาบาลพบว่า ภายในโรงพยาบาลจะมีทั้ง พนักงานที่ท างานภายในออฟฟิศ
ตลอดเวลา และพนักงานที่ท างานตามตารางเวรของแต่ละบุคคล จึงได้ท าการด าเนินการส ารวจ
สภาพแวดล้อมการท างานของพนักงานเพ่ือศึกษาพฤติกรรมปัจจัยการท างานที่มีความเสี่ยงอาจจะ
ส่งผลท าให้เกิดโรค office syndrome ซ้ึงจากการส ารวจพบว่า พนักงานส่วนมากที่มักจะมีปัญหาจะ
เป็นพนักงานกลุ่มส านักงานภายในส านักงานที่จะต้องนั่งท างานกับหน้าจอคอมพิวเตอร์เป็นเวลานาน
จนท าให้เกิดอาการปวดเมื่อย ซึ่งสาเหตุของการปวดเมื่อยนี้อาจจะไม่ได้มาจากการท างานกับหน้าจอ
คอมพิวเตอร์เป็นเวลางานเพียงอย่างเดียว อาจจะเกิดจากท่าทางและปัจจัยเสี่ยงต่างๆจากการท างาน 
เช่น ความสูงของเก้าอ้ี ความลึกของที่นั่ง ที่พักแขน พนักพิง หน้าจอ โทรศัพท์ เม้าส์ แป้นพิมพ์ ปัจจัย
เหล่านี้อาจเป็นปัจจัยที่ส าคัญส าหรับการท างานของพนักงาน  
       3.2.1. ผลการศึกษาพฤติกรรมและปัจจัยเสี่ยงจากการ 
               ท างานโดยการส ารวจด้วยแบบสอบถาม 
       แบบสอบถามนี้เป็นแบบสอบถามทางการย์ศาสตร์ การนั่งท างานภายในส านักงาน ROSA เป็น
การวิเคราะห์ท่าทางในการนั่งท างาน โดยกลุ่มตัวอย่างที่ท าการตอบแบบสอบถามจะเป็นกลุ่มใน
ส านักงาน โดยวิธีการสุ่มตัวอย่างแบบกลุ่ม แบบสอบถามจะแบ่งออกเป็น 3 ส่วน ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป 
และส่วนที่ 2  สภาวะสุขภาพที่ทีความเสี่ยง ส่วนที่ การประเมินความเสี่ยง ROSA อุปกรณ์ท่ีใช้ในการ
ท างานเวลาที่ใช้อุปกรณ์นั้นๆ   
      จากผลการ ศึกษาปัจจัยเสี่ยงเกี่ยวกับพฤติกรรมการท างานของพนักงานในส านักงานโรงพยาบาล  
กรุงเทพราชสีมา    
 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 
ตาราง 3.1 ข้อมูลทั่วไป 

คุณลักษณะ จ านวน ร้อย
ละ 

เพศ  
     ชาย 

 
5 

 
9 
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     หญิง 
อายุเฉลี่ย 20-30 
อายุเฉลี่ย 31-40 
อายุเฉลี่ย 41 ปีขึ้นไป 

46 
19 
20 
7 

90 
41 
43 
15 

ช่วงเวลาท างาน 
    จันทร-์ศุกร์ 
    ตามตารางเวร 

 
21 
27 

 
43 
56 

โรคประจ าตัว 
     ไม่มี 
     มี 
     โรคข้อเสื่อมหรือข้ออักเสบ 
     โรคอ้วน 

     โรคไขมันในเลือดสูง 

 
44 
7 
1 
1 
2 

 
91 
8 
2 
2 
2 

เคยประสบอุบัติเหตุร้ายแรง 
     ไม่เคย 
     เคย 

 
43 
5 

 
89 
10 

อาการผิดปกติบริเวณที่เป็นมากท่ีสุด 
     เจ็บหรือปวด 

     ชาไม่มีความรู้สึก 

     ปวดแสบ 

     มีอาการอ่อนแรง 

     ตะคริว 

     มีอาการขัดยอก 

 
32 
1 
1 
1 
5 
1 

 
78 
2 
2 
2 
12 
2 

ความรู้สึกเม่ือยล้า 
     ไม่เคยเลย 
     เป็นบางครั้ง 
     เป็นบ่อยครั้ง 
     เป็นประจ า 

 
1 
31 
10 
8 

 
2 
62 
20 
16 
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 ผู้ตอบแบบสอบถาม ทั้งหมด 51 คน พบว่ามีเพศหญิง จ านวน 46 คน คิดเป็นร้อยละ 90   เพศชาย 
5 คน คิดเป็นร้อยละ 9  โดยมีอายุ ระหว่าง 20-30 ปี  จ านวน 19 คน คิดเป็นร้อยละ 41 อายุ ระหว่าง 
31-40 ปี จ านวน 20 คน คิดเป็นร้อยละ 43 มีอายุ 41ปี ขึ้นไปจ านวน 7 คน คิดเป็นร้อยละ 15 
ช่วงเวลาการท างาน จันทร์ – ศุกร์ 21 คน คิดเป็นร้อยละ 43 ตามตารงเวร 27 คน คิดเป็นร้อยละ 56 
      ส่วนที่ 2 สภาวะสุขภาพที่มีความเสี่ยง 
พนักงานที่ไม่มีโรคประจ าตัวทั้งหมด 44 คน คิดเป็นร้อยละ 91 พนักงานที่มีโรคประจ าตัวทั้งหมด 7 
คน คิดเป็นร้อยละ 8 โรคข้อเสื่อมหรือข้ออักเสบจ านวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 2 โรคอ้วนจ านวน 1 คน
คิดเป็นร้อยละ 2  โรคไขมันในเลือดสูงจ านวน 2 คนคิดเป็นร้อยละ 2  ไม่เคยประสบอุบัติเหตุ 43 คน 
คิดเป็นร้อยละ 89 เคยประสบอุบัติเหตุจ านวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ 10  เจ็บหรือปวดจ านวน 32 คน 
คิดเป็นร้อยละ 78   ชาไม่มีความรู้สึกจ านวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 2  ปวดแสบจ านวน 1 คน คิดเป็น
ร้อยละ 2  มีอาการอ่อนแรงจ านวน  1 คน คิดเป็นร้อยละ 2 เป็นตะคริวจ านวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ 
12   มีอาการขัดยอกจ านวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 2  ความเมื่อยล้าหลังเลิกงาน ไม่เคยเลยจ านวน 1 
คน คิดเป็นร้อยละ 2 เป็นบางครั้งจ านวน  31 คน คิดเป็นร้อยละ 62  เป็นบ่อยครั้งจ านวน 10 คน คิด
เป็นร้อยละ 20  เป็นประจ าจ านวน 8 คน คิดเป็นร้อยละ 16 
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 ส่วนที่ 3 การประเมินความเสี่ยง ROSA  
ตาราง 3.2 การประเมินความเสี่ยง ROSA 

ตารางการวิเคราะห์ผลการประเมิน ROSA 
สูงของ
เก้าอ้ี 

ลึกของ
เก้าอ้ี 

สูง/ลึก ที่
พนั
ก
แข
น 

พนักพิง พนัก
แขน/

พนักพิง 

A หน้าจ
อ 

โทรศัพ
ท์ 

B เม้าส์ แป้นพิม
พ์ 

C D R 

2 2 4 2 3 5 4 2 2 2 2 2 2 2 5 
2 1 3 1 3 4 3 1 1 1 2 1 1 1 3 
2 1 3 2 2 4 4 1 2 2 1 1 1 2 4 
3 2 5 3 3 6 6 2 2 2 1 3 3 3 6 
2 1 3 2 1 3 4 1 2 2 2 1 2 2 4 
1 1 2 1 2 3 2 1 2 2 2 2 2 2 2 
1 1 2 1 1 2 2 1 1 1 2 1 1 1 2 
3 1 4 2 3 5 4 2 1 2 1 2 2 2 4 
4 2 6 2 2 4 6 2 2 2 2 2 2 2 6 
3 2 5 2 1 3 5 1 4 3 2 2 2 3 5 
2 2 4 2 2 4 5 1 4 3 1 2 2 3 5 
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2 1 3 2 2 4 4 1 3 2 1 2 2 2 4 
3 2 5 3 3 6 6 2 2 3 2 2 3 3 6 
2 2 4 2 3 5 4 3 4 4 3 2 3 4 4 
1 1 2 2 3 5 5 1 2 2 3 2 2 2 5 
1 1 2 2 3 5 6 3 2 3 2 2 2 3 6 
3 1 4 7 2 9 5 1 2 2 1 2 2 2 5 
1 1 2 2 3 5 4 1 7 2 1 3 3 3 4 
2 1 3 1 2 3 7 1 3 3 1 2 2 3 7 
1 1 2 4 3 7 4 2 2 2 1 1 2 2 4 
3 1 4 2 2 4 4 2 2 1 2 2 2 2 4 
2 2 4 1 3 4 2 1 1 1 2 2 2 2 2 
1 1 2 1 1 2 2 1 1 1 2 1 1 1 2 
1 1 2 1 1 2 6 1 1 2 1 3 3 3 6 
1 1 2 3 3 6 3 1 2 2 1 2 2 3 3 
3 1 4 2 2 4 2 1 2 3 1 1 1 2 2 
1 1 2 1 1 2 4 1 2 3 1 3 3 3 4 
1 1 2 1 3 4 4 3 4 2 2 1 1 3 4 
1 1 2 1 3 4 5 1 2 3 1 1 1 2 5 
1 1 2 2 3 5 5 1 4 2 1 2 4 4 5 
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1 1 2 2 3 5 4 1 3 2 4 1 1 2 4 
2 1 3 2 2 4 4 1 3 3 1 1 1 2 4 
2 1 3 2 2 4 4 1 2 2 1 3 3 3 3 
4 2 6 2 1 3 5 3 2 1 1 2 2 2 5 
2 1 3 2 3 5 7 2 1 1 2 2 3 3 7 
3 1 4 3 3 6 3 1 1 2 3 1 1 1 3 
2 1 3 1 2 3 5 1 3 1 1 2 2 2 5 
1 1 2 2 2 4 4 1 1 2 2 1 2 2 4 
1 1 2 1 2 3 4 1 2 1 1 3 5 5 5 
3 3 6 3 3 6 2 1 2 4 4 2 2 2 2 
1 1 2 2 1 3 10 3 4 2 1 5 6 6 10 
1 1 2 1 6 7 4 1 3 1 3 2 2 2 4 
1 1 2 2 2 4 2 1 1 1 1 1 1 1 2 
1 1 2 2 2 4 3 1 1 1 1 1 1 1 3 
3 1 4 2 1 3 3 1 1 2 1 1 1 1 3 
3 2 5 2 1 3 4 2 1 2 2 2 2 2 4 
3 2 5 2 3 5 4 2 1 2 2 3 3 3 5 
2 2 4 3 5 8 6 2 2 2 2 3 3 6 6 
2 1 3 1 2 3 4 1 2 4 2 2 2 2 4 
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      สรุปผล : ค่าคะแนน ROSA สามารถสรุปผลการประเมินได้ 2 ลักษณะ ดังนี้ 
      - คะแนนน้อยกว่า5 คะแนน หมายถึง ยังไม่จ าเป็นต้องมีการประเมิน หรือศึกษาเพ่ิมเติม 
      - คะแนนตั้งแต่5 คะแนนขึ้นไป หมายถึงจ าเป็นต้องมีการประเมิน หรือศึกษาเพ่ิมเติมทันที  
      - ด าเนินการวิเคราะห์สถานีงานเพ่ิมเติม เพ่ือการปรับปรุงและลดภาวะเสี่ยงที่เกิดขึ้น 
จากการสรุปผลการประเมินความเสี่ยง ROSA จากค่าคะแนนตาราง R ผลรวมการประเมิน ค่าผล
คะแนน 2 คะแนนจ านวน 7 คน คิดเป็นร้อยละ 13 ค่าผลคะแนน 4 คะแนนจ านวน 15 คน คิดเป็น
ร้อยละ 29 ค่าผลคะแนน 5 คะแนนจ านวน 10 คน คิดเป็นร้อยละ 19 ค่าผลคะแนน 6 คะแนน 
จ านวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ 9 ค่าผลคะแนน 7 คะแนน จ านวน 4 คน คิดเป็นร้อยละ 7 ค่าผลคะแนน 
9 คะแนนจ านวน18คน คิดเป็นร้อยละ 2 ค่าผลคะแนน 10คะแนน จ านวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 2 
       ซึ่งจ านวนพนักงานที่มีค่าคะแนน น้อยกว่า5 คะแนน มีจ านวนทั้งหมด 30 คน และจ านวนพนัง
งานที่มีความเสี่ยงและต้องมีการประเมินสภาพแวดล้อมในการท างานเพ่ิมเติมตั้งแต่ 5 คะแนน ขึ้นไป 
มีจ านวนทั้งหมด 21 คน 
         ผลการแก้ไขปัญหาด้านการยศาสตร์ โดยการท า VDO 
สื่อการให้ความรู้เกี่ยวกับสอน หลักการ 3ป.ปรับชีวิตพิซิต Office syndrome ประกอบด้วยปรับ
สภาพแวดล้อมในการท างานให้เหมาะสม ปรับจอให้อยู่ในระดับสายตา นั่งหลังให้ตรงชิดกับพนักพิง 
วางคีย์บอร์ดให้อยู่ระดับท ามุม  90 องศา วางเท้าลงบนพ้ืนให้ท ามุม 90 องศา วางมือให้ตรง ไม่บิด 
หรืองอมือ เปลี่ยนพฤติกรรมและท่าทางการท างานให้เหมาะสม ทุกๆ 10 นาที พักสายตาจากหน้า
จอคอมพิวเตอร์ ทุกๆ 20 นาที เปลี่ยนท่าทางการท างาน ทุกๆ 1 ชั่วโมงบิดเหยียดกล้ามเนื้อและแขน 
บริหารร่างกายเป็นประจ าขยับตัวสักนิดห่างไกล office syndrome ยืดแขนไปข้างหน้า 2 ครั้งๆละ 
10-20 วินาที เหยียดแขนขึ้นตรงๆ 10-15วินาที ประสานมือที่ท้ายทอยแล้วเอียงไหล่ไปทางซ้าย-ขวา 
8-10วินาที เหยียดแขนขึ้นตรงๆอีกครั้ง 15-20วินาทียกไหล่ขึ้นลง3ครั้งๆละ3-5วินาที ดึงแขนซ้าย-ขวา
ไปข้างหลังข้างละ10-12วินาที ประกบมือให้ปลายนิ้วชี้ขึ้น แขนขนาดกับพ้ืน 10วินาที ประกบมือให้
ปลายนิ้วชี้ลงแขนขนานกับพ้ืน10วินาที ยกแขนซ้ายขึ้นปล่อยแขนขวาลงสลับกัน8-10วินาที บิดตัวไป
ทางซ้าย-ขวา ข้างละ8-10วินาที ยกตัวจากเก้าอ้ี 2 ครั้งเกร็งค้างไว้10-15วินาที สะบัดมือสองข้าง
พร้อมกัน 8-10วินาที 
           จากผลสรุปการด าเนินโครงการ ศึกษาปัจจัยเสี่ยงเกี่ยวกับพฤติกรรมการท างานของพนักงาน
โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมาที่ส่งผลให้เกิดโรค office syndrome พนักงานกลุ่มตัวอย่างโรงพยาบาล
ให้ความรวมมือในการท าแบบประเมิน การศึกษาพฤติกรรมการท างานของพนักงานโรงพยาบาล
กรุงเทพราชสีมาทีส่่งผลให้เกิดโรค office syndrome เป็นอย่างมากจึงท าให้สามารถ ด าเนินกิจกรรม
โครงการในครั้งนีส้ าเร็จลุล่วงไปได้ด้วยดี 
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3.2 ปัญหาและข้อเสนอแนะจากการท าโครงการ 
       จากการปฏิบัติงานที่โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา ในต าแหน่ง นักศึกษาฝึกงาน ฝ่ายสนับสนุน
งานบริการทั่วไป เป็นเวลา 16 สัปดาห์ ซึ่งได้รับความรู้และเรียนรู้สิ่งต่างๆ ที่มีประโยชน์มากมาย ที่
เป็นการปฏิบัติงานจริง ท าให้ได้รับความรู้สามารถน าไปปฏิบัติงานในการท างานในอนาคตต่อไป 
       เนื่องจากระยะเวลาของการปฏิบัติงานที่มีจ ากัด และ ภาระงานของเจ้าหน้าที่ จึงไม่สามารถเข้า
รับชม สื่อการสอน หลักการ 3ป.ปรับชีวิตพิซิต Office syndrome ได้ตามระยะเวลาที่ก าหนด ในการ
จัดกิจกรรมครั้งนี้จึงไม่สามารถสรุปผลจ านวนพนักงานที่เข้ารับชมสื่อการสอนได้ จึงได้มีการน าไฟล์ 
สื่อการสอน หลักการ 3ป.ปรับชีวิตพิซิต Office syndrome ให้กับทางโรงพยาบาลท าการจัดกิจกรรม
ในครั้งต่อไป 
3.3 ข้อเสนอแนะในการด าเนินงานครั้งต่อไป 

       1. ควรมีการเปรียบเทียบผลการด าเนินงานหลังจากการให้ความรู้การรับชม VDO ว่าเป็น   
อย่างไร 
       2. หลังจากการวิเคราะหค์วรมีการลงพืน้ที่ในการเก็บข้อมูลเพิ่มเติมมากข้ึน 

3.4 ปัญหาและอุปสรรคที่พบจากการฝึกสหกิจศึกษาในครั้งนี้ 
        พนักงานภายในโรงพยาบาลจะมีทั้งพนักงานภายในส านักงาน พยาบาล แพทย์ ซึ่งการ
ท างานของพยาบาล แพทย์ จะเป็นการท างานให้บริการผู้ป่วยตลอดเวลา เช่นการดูแลผู้ป่วย
การรับผู้ป่วยจะไม่มีเวลาให้ความร่วมมือในการด าเนินกิจกรรมเพ่ือท าโครงการ ดังนั้นในการ
แจกแบบประเมินของการท าโครงการครั้งนี้จึงเลือกเป็นกลุ่มพนักงานที่ท างานภายในส านักงาน
แต่ภายในส านักงานก็จะมีบางส่วนที่ต้องท างานตลอดเวลาเช่นกัน ดังนั้นในการท ากิจกรรมครั้ง
นี้เราจึงต้องใช้การเก็บตัวอย่างแบบสุ่มเฉพาะเจาะจงโดยการเลือกจากกลุ่มประชากรที่มีโอกาส
เสี่ยงต่อการเกิดโรค Office syndrome  

3.5 ตนเอง 
 จากการปฏิบัติงานสหกิจด้านความปลอดภัย เป็นระยะเวลาทั้งหมด 16 สัปดาห์ ตั้งแต่วันที่ 
30 พฤศจิกายน พ.ศ 2563 ถึงวันที่ 19 มีนาคม พ.ศ 2564 ที่โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา ข้าพเจ้าได้
ท างานในส่วนของงานด้านความปลอดภัย ปัญหาและอุปสรรคที่พบจากการฝึกสหกิจศึกษาในครั้งนี้ 
 การทบทวนความรู้เนื้อหารบางส่วนที่จะสามารถน าไปใช้ในสถานประกอบการ การใช้
เทคโนโลยีในการท างาน เช่น โปรแกรมในการท างานเอกสาร เช่น โปรแกรม Microsoft Excel เป็น
โปรแกรมที่ทางส านักงานใช้ในการท างานเอกสาร ต่างๆ แต่เนื่องจากไม่คุ้นเคยกับโปรแกรม จึงส่งผล
ให้เกิดการท างานที่ล่าช้า การใช้ค าศัพท์ ภาษาอังกฤษ เนื่องจากทางโรงพยาบาลจะมีค าศัพท์ต่างๆที่
ใช้เฉพาะตัวในการท างานซึ่งเรายังไม่รู้จักและไม่มีความมั่นใจในการสื่อสาร ไม่มีความมั่นใจในตนเอง 
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3.6 หลักสูตร 
  หลักสูตรวิทยาศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาอาชีวอนามัยและความปลอดภัยมหาวิทยาลัยราชภัฏ
นครราชสีมา ควรมีการปรับปรุงการสอนให้สอดคล้องกับหน้างานที่เป็นจริงมากขึ้นเพ่ือให้มีพ้ืนฐาน
เกี่ยวกับการท างาน 
3.7 มหาวิทยาลัย 
             จากการที่ทางมหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมา ได้มีการจัดอบรมในเรื่องรูปแบบการ
ท างานวิจัยหรือโครงการในการฝึกสหกิจ และจัดให้มีการอบรมในเรื่องการใช้ภาษาอังกฤษ บุคลิกภาพ
เพ่ือสร้างความประทับใจในการปฏิบัติงาน จรรยาบรรณในการใช้เทคโนโลยี การเขียนโครงการและ
รายงานคุณภาพ การจัดท าโปสเตอร์เสนองานวิจัยและเทคนิคการน าเสนอ วัฒนธรรมองค์กร    
         การท างานภายใต้แรงกดดันและการบริหารความเครียดการจัดการคุณภาพภายใต้หน่วยงาน
และความปลอดภัยในการปฏิบัติงาน การบรรยายให้ความรู้เรื่องประกันชีวิตและกิจกรรมปฐมนิเทศ
นักศึกษาสหกิจศึกษาเพ่ือให้นักศึกษามีความพร้อมและไหวพริบในการฝึกสหกิจศึกษาในครั้งนี้  
           ทางมหาวิทยาลัยควรมีการอธิบายและชี้แจ้งเกี่ยวกับรูปเล่มรายงานโครงการให้ละเอียดและ
ชัดเจนมากข้ึน 
3.8 สิ่งท่ีได้เรียนรู้ 

1. ได้เรียนรู้บทบาทหน้าที่ของเจ้าหน้าที่ความปลอดภัยในการท างานระดับวิชาชีพ
ใน      สถานประกอบการมากขึ้นรวมถึงได้เรียนรู้การท างานของโรงพยาบาล
กรุงเทพราชสีมามากขึ้น 

  2. ได้ฝึกพัฒนาศักยภาพของตนเอง  
  3. ได้เรียนรู้การปรับตัวและการวางตัวเข้ากับบุคลากรในองค์กร 

4.ได้ฝึกปฏิบัติตนให้มีความอดทนความตรงต่อเวลาและความรับผิดชอบกับหน้าที่ที่
ได้รับมอบหมาย 
5.ได้เรียนรู้ถึงเรื่องการตรวจวัดสิ่งแวดล้อม เช่น การวัดฝุ่นละออง การวัดระดับความ
ดังเสียงเสียง 
6. ได้เรียนรู้ถึงลักษณะและปัญหาของงาน 

  7.ได้มีการฝึกปฏิบัติงานจริง ได้เรียนรู้ถึงวัฒนธรรมองค์กร 
8. ได้เรียนรู้การท างานภายในโรงพยาบาลที่เกี่ยวกับเจ้าหน้าที่ความปลอดภัยระดับ
วิชาชีพ ในการท างาน 
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บรรณานุกรม 
 
โรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา.สืบค้นเมื่อวันที่  16 กุมภาพันธ์ 2564 

จากhttp://www.bkh.co.th/contact 
แนวทางในการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมในสถานประกอบการ 

PACKAGE_6_พิซิตออฟฟิศซินโดรม.สืบค้นเมื่อวันที่ 8 มกราคม 2564 
จากhttp://mwi.anamai.moph.go.th 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 
 

http://www.bkh.co.th/contact/
http://mwi.anamai.moph.go.th/
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3.5 ส่ือการให้ความรู้หลังจากการประเมิน 
     หลักการ 3ป.ปรับชีวิตพิซิต Office syndrome 
 

                  
 
 
 
 

หลกัการ 3 ป ปรบัชวีติ พิ
ซติ office syndrome.mp4
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แบบประเมินศึกษาพฤติกรรมการท างานของพนักงานโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมาที่ส่งผล 
ให้เกิดโรค office syndrome 

             แบบประเมินการศึกษาศึกษาพฤติกรรมการท างานของพนักงานโรงพยาบาลกรุงเทพราช
สีมาที่ส่งให้เกิดโรค office syndromeนี้ จัดท าขึ้นเพ่ือการศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมการท างานของ
พนักงานโรงพยาบาลกรุงเทพราชสีมา เกี่ยวกับลักษณะการนั่งท างาน การท างานกับคอมพิวเตอร์
เป็นเวลานาน สภาพแวดล้อมการท างาน การท างานอิริยาบถเดิมๆจนท าให้เกิดโรคจากการท างาน
โรค office syndrome 

ส่วนที ่1 ข้อมูลทั่วไป 
1. ประวัติส่วนบุคคล 
ชื่อ-นามสกุล ………………………..……………………..   รหัสพนักงาน ……………………………         หญิง        ชาย 
อายุ …….…….….ปี แผนก ………………………………   อายุงาน ……………………… ปี 
ช่วงเวลาการท างาน   เวลาปฏิบัติงาน ………… ถึง …….……….          
           ทุกวัน จันทร์ –  ศุกร์                ตามตารางเวร                       
  ส่วนที่ 2 สภาวะสุขภาพที่ทีความเสี่ยง 
2.1 ท่านมีโรคประจ าตัวดังต่อไปนี้หรือไม่ 
             ไม่มี                              มี   (โปรดตอบข้อข้างล่าง)                โรคข้อเสื่อมหรือข้ออักเสบ 
             โรคเบาหวาน                   โรคอ้วน                                     โรคไขมันในเลือดสูง 
             โรคกระดูกหรือโครงสร้างผิดรูป          โรควัณโรคของกระดูก          โรคไขมันในเลือดสูง 
            โรคเก๊าท์                         โรคอ่ืนๆ ระบุ ………………………………………               
2.2 ท่านเคยประสบอุบัติเหตุรุนแรงจนท าให้เกิดการบาดเจ็บของอวัยวะต่างๆ หรือไม่ 
         ไม่เคย                                เคย  
 
2.3 อุบัติเหตุดังกล่าวท าให้มีอาการปวดอยู่หรือไม่   
        มี                                        ไม่มี                            
 
 
 
 
 
 
 

F

i

8

f  
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2.4 อาการผิดปกติบริเวณท่ีเป็นมากท่ีสุดและบ่อยครั้ง โปรดระบุ …………………… มีลักษณะอาการอย่างไร 
 (เลือกได้มากกว่าอย่างน้อย1 ข้อ )    
          เจ็บหรือปวด               ชาไม่มีความรู้สึก               ปวดแสบ                  มีอาการขัด ยอก 
         ไม่เคยเลย                    เป็นบ่อยครั้ง                   ปวดแสบ                   มีอาการบวม 
         เป็นบ่อยๆ                    เป็นประจ า                    เป็นตะคริว                  มีอาการอ่อน
แรง                  
มีอาการอ่ืนๆ ……………………………………………………………….......... 
2.5 ท่านรู้สึกเม่ือยล้าหลังเลิกงานบ่อยหรือไม ่
        ไม่เคย                   เป็นบางครั้ง                 เป็นบ่อยครั้ง                   เป็นประจ า 
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ส่วนที่  3 การประเมินความเสี่ยง ROSA 
ขั้นตอนที่ 1  การประเมินความสูงของเก้าอี้  (Chair height)  
 จะประเมินท่าทางในการนั่งบนเก้าอ้ี ที่ใช้ในการท างาน โดยพิจารณาจากลักษณะความเหมาะสมของเก้าอ้ี 
ว่าได้มีการออกแบบส่วนประกอบต่างๆ ได้เหมาะสมกับผู้ปฏิบัติงานนั้นๆ หรือไม ่
 
 
 

 
 
ขั้นตอนที่ 2 การประเมินความลึกของที่นั่ง (Pan depth) ลักษณะของที่นั่งในการปฏิบัติงาน ใน
ส านักงานควรมีขนาดที่มีความกว้างและลึกที่เหมาะสม ความลึกที่เหมาะสม คือจะต้องมีช่องว่าง
ระหว่าง ข้อพับเข่าและขอบที่นั่งประมาณ 5-7ซม. 

 

             

ส่วน คะแนน ลักษณะ/ท่าทาง 
คะแนนหลัก 1 ( ข้อพับเข่ามีมุม 90 องศา ) เก้าอ้ีสูงพอเหมาะ 

2 เก้าอ้ีสูงหรือต่ าเกินไป (ข้อพับเข่า< หรือ > 90 องศา) 
3 เก้าอ้ีสูงมากจนท าให้เท้าของผู้นั่งแตะไม่ถึงพ้ืน 

ค ะ แ น น ป รั บ
เพิ่ม 

+1 พ้ืนที่ใต้โต๊ะคับแคบไม่สามารถไขว้ขาได้ 
+1 เก้าอ้ีไม่สามารถปรับความสูงได ้

ส่วน คะแนน ลักษณะ/ท่าทาง 
คะแนนหลัก 1 ช่องว่างระหว่างข้อพับเข่าและขอบของที่นั่งประมาณ 5-7

ซม. 
2 ที่นั่งยาวเกินไป นั่นคือช่องว่าง น้อยกว่า 5 ซม. 
2 ที่นั่งสั้นเกินไป นั่นคือช่องว่าง  มากกว่า 7 ซม. 

คะแนนปรับเพิ่ม +1 ไม่สามารถปรับระยะระหว่างข้อพับเข่า และขอบที่นั่งได้ 

คะแนนปรับเพิ่ม คะแนนหลัก 

 

คะแนนปรับเพิ่ม คะแนนหลัก 
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ขั้นตอนที่ 3 การประเมินที่พักแขน (Armrest) ลักษณะที่พักแขนที่เหมาะสมจะต้องท าให้ผู้นั่งวาง
แขนในท่าทางที่ดูผ่อนคลาย และมีมุมของข้อศอกอยู่ประมาณ 90 องศา (CSA) International,2000 
ที่วางแขนจะช่วยท าให้ผู้นั่งรู้สึกสบายมากขึ้น (Hasegawa & Kumashiro 1998) และช่วยลดการเกร็ง
หรือการใช้แรง แบบสถิตบริเวณหัวไหล่และกล้ามเนื้อแขนในการใช้เมาส์((CSA) International, 
2000) และ (Lueder & Allie,1997)     
 

 
          

 
 

ขั้นตอนที่ 4 การประเมินพนักพิง (Backrest) ลักษณะพนักพิงที่ดีจะต้องมีที่รองรับบริเวณส่วนเอว 
ของผู้นั่งด้วยเพ่ือให้ลดความล้าของกล้ามเนื้อบริเวณหลังส่วนล่าง พนักพิงที่เหมาะสมจะต้องมีความ
ลาดเอียง ประมาณ 95 องศา -100 องศา เพ่ือท าให้ผู้นั่งอยู่ในระยะที่สามารถท างานบนโต๊ะท างาน
และเอ้ือมถึงอุปกรณ์ต่างๆ ได้ อย่างสะดวก    
 

 
 
 

ส่วน คะแนน ลักษณะ/ท่าทาง 
คะแนนหลัก 1 ลักษณะข้อศอกมีมุมประมาณ 90 องศา และไหล่ดูผ่อนคลาย 

2 ที่พักแขนสูงเกินไป ไหล่อยู่ในลักษณะยกข้ึน 
2 ที่พักแขนต่ าเกินไป ข้อศอกไม่มีที่รองรับ 

คะแนนปรับเพิ่ม +1 ที่พักแขนมีพ้ืนผิวแข็งเกินไปหรือ ช ารุดเสียหาย ท าให้วางได้
ไม่เต็มทั้งแขน 

+1 ระยะของที่พักแขนกว้างเกินไป 
+1 ที่พักแขนปรับไม่ได้ 

คะแนนหลัก

 

คะแนนปรับเพิ่ม 
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ส่วน คะแนน ลักษณะ/ท่าทาง 
คะแนนหลัก 1 มีพนักพิงที่เหมาะสม มีที่รองเอว พนักพิงเอียง  

95 องศา ถึง 100 องศา 
2 ไม่มีที่รองเอว หรือที่รองเอวไม่ได้อยู่ในต าแหน่งที่เหมาะสม 
2 พนักพิงเอียง >100 องศา หรือ < 95 องศา 
2 ไม่มีพนักพิง (มีท่าทางการนั่งที่ไม่เหมาะสม) 

คะแนนปรับเพิ่ม +1 พนักพิงปรับไม่ได้ 
+1 พ้ืนโต๊ะท างานสูงเกินไป (ใช้อยู่ในลักษณะยกไหล่) 

 
 
ขั้นตอนที่ 5 การประเมินหน้าจอ (Monitor) หน้าจอควรอยู่ในต าแหน่ง 40 - 75 ซม. ห่างจากผู้ใช้ 
การประมาณระยะระหว่างหน้าจอและผู้ใช้สามารถประมาณจากความยาวของแขนของผู้ใช้ก็ได้ระยะ
ของ หน้าจอควรอยู่ระดับเดียวกับสายตาหรือต่ ากว่าเล็กน้อย ระดับต่ าสุดของหน้าจอ (ขอบล่างของ
หน้าจอ) ควรจะอยู่ไม่ต่ ากว่า 30 องศา ของแนวระดับสายตาของผู้ใช้ 
 

 
ส่วน คะแนน สภาพ 
 คะแนนหลัก 1 หน้าจอมีระยะประมาณความยาวแขน (40-75ซม.) และหน้าจออยู่

ระดับ สายตาผู้ใช้  
2 หน้าจอต่ าเกินไป (ท าให้ต้องก้มคอเพ่ือมองจอภาพ 
3 หน้าจอสูงเกินไป (ท าให้ต้องเงยคอเพ่ือมองจอภาพ) 

คะแนนปรับเพิ่ม +1 ผู้ใช้ต้องหมุนคอเพ่ือมองจอภาพ 
+1 ไม่มีที่แขวนเอกสาร (ถ้าจ าเป็น) 
+1 มีแสงสะท้อนบนหน้าจอ 

 
  
                      

คะแนนหลัก คะแนนปรับเพิ่ม 

คะแนนหลัก คะแนนปรับเพิ่ม
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ขั้นตอนที่ 6 การประเมินโทรศัพท์(phone) การใช้งานโทรศัพท์ก็เป็นปัจจัยเสี่ยงอันหนึ่งต่อการปวด 
เมื่อยของผู้ท างานในส านักงาน โทรศัพท์ควรวางอยู่ในต าแหน่งที่ห่างจากผู้ใช้ไม่เกิน 30 ซม. สิ่งที่ส าคัญใน 
การใช้โทรศัพท์คือ ห้ามมิให้ผู้ใช้ถือโทรศัพท์ในท่าทางไม่เหมาะสม เช่น วางอยู่ระหว่างคอและไหล่ เพราะ
จะ ท าให้เกิดอาการเกร็งของกล้ามเนื้อที่ผิดปกติได้ในกรณีที่ผู้ ใช้จ าเป็นที่จะต้องใช้มือในการท างานอย่าง
อ่ืนและ ไม่สามารถจับโทรศัพท์ด้วยมือได้ควรจะเปลี่ยนไปใช้โทรศัพท์แบบไร้มือจับ เช่น มีล าโพง(พูด-ฟัง)
ในตัว หรือ อุปกรณ์สวมศีรษะ เป็นต้น 

 

 
 
 
ขั้นตอนที่ 7 การประเมินเมาส์(Mouse) ต าแหน่งของการใช้เมาส์ที่เหมาะสม ผู้ใช้จะต้องวางเมาส์ให้อยู่ในแนว
เส้นตรงเมื่อเทียบกับไหล่ระดับของเมาส์ควรอยู่ใน ระดับเดียวกับแป้นพิมพ์เพ่ือท าให้เมื่อใช้งาน ไหล่ของผู้ใช้จะ
อยู่ในลักษณะที่ผ่อนคลาย ลักษณะของข้อมือจะต้องอยู่ในแนวกับแขนส่วนล่าง และไม่เบี่ยง ไปทางซ้ายหรือขวา
รวมทั้งไม่ควรมีการเงยของข้อมือมากเกินไป รูปร่างของเมาส์ควรจะมีขนาดพอเหมาะกับ ขนาดของมือ 

 
 
 
 

ส่วน คะแนน ลักษณะ/ท่าทาง 
 คะแนนหลัก 1 มีการใช้อุปกรณ์สวมศีรษะ (Headset) หรือจับหูฟังด้วยมือและคออยู่ใน  

ท่าทางตรง ต าแหน่งของโทรศัพท์อยู่ห่างไม่เกิน 30 ซม. 
2 ระยะโทรศัพท์ห่างเกิน 30 ซม. 

คะแนนปรับเพิ่ม +2 วางหูฟังโทรศัพท์ระหว่างคอและไหล่เมื่อใช้งาน 
+1 โทรศัพท์ไม่มีระบบที่ท างานโดยไร้มือจับ (Hands free) เช่น ล าโพง (Speaker phone)  

หรืออุปกรณ์สวมศีรษะ (Headset) 

คะแนนหลัก คะแนนปรับเพิ่ม 
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ส่วน คะแนน ลักษณะ/ท่าทาง 
 คะแนนหลัก 1 เมาส์อยู่ในแนวเดียวกับไหล 

2 เมาส์ไม่ได้อยู่ในแนวเดียวกับไหล่ การเชื่อมถึงเมาส์ไม่สะดวกเช่น อยู่ห่าง  จาก
แป้นพิมพ์ 

คะแนนปรับเพิ่ม +1 เมาส์มีขนาดเล็กเกินไป ต้องใช้นิ้วมือในการเคลื่อนที่เมาส์มากกว่าการใช้ ฝ่ามือ 

+2 เมาส์กับแป้นพิมพ์อยู่ต่างระดับกัน 
+1 ไม่มีที่รองข้อมือหรือที่รองข้อมือมีพ้ืนผิวแข็ง หรือมีจุดกดทับในขณะที่ใช้งาน เมาส์ 

 
 
 ขั้นตอนที่ 8 การประเมินแป้นพิมพ์(Key board) การวางแป้นพิมพ์ให้เหมาะสมควรจะอยู่ในระดับ 
ที่ท าให้ข้อศอกของผู้ใช้งอประมาณ 90 องศา และไหล่อยู่ในลักษณะที่ผ่อนคลาย ข้อมือของผู้ใช้ควร
อยู่ในลักษณะตรง ถ้าแป้นพิมพ์อยู่ในระดับสูงเกินไปอาจท าให้มีผลต่อการปวดเมื่อยบริเวณหลัง
ส่วนบนและกล้ามเนื้อหัวไหล่ ได้และการใช้งานแป้นพิมพ์เป็นปัจจัยเสี่ยงส าคัญในการท าให้เกิดอาการ
ปวดเมื่อยบริเวณข้อมือทั้งในส่วน ของท่าทางที่มีการงอข้อมือขึ้นและการเบี่ยงข้อมือไปทางซ้ายหรือ
ขวา 

 
 
 

 
                       

ส่วน คะแนน  ลักษณะ/ท่าทาง 
   คะแนนหลัก        1 ข้อมือตรงและไหล่อยู่ในลักษณะผ่อนคลาย 

       2 ข้อมืองอขึ้นมากกว่า 15 องศา 
คะแนนปรับเพิ่ม      +1 ข้อมือเบี่ยงออกซ้าย-ขวาขณะพิมพ์ 

     +1 ระดับแป้นพิมพ์สูงเกินไป ไหล่ผู้ใช้อยู่ลักษณะยกข้ึน 
     +1 ที่วางแป้นพิมพ์ปรับระดับไม่ได้ 
     +1 ต้องมีการใช้งานหรือหยิบอุปกรณ์ที่อยู่ในระดับเหนือศีรษะ 

คะแนนหลัก คะแนนปรับเพิ่ม 

คะแนนหลัก คะแนนปรับเพิ่ม 
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ขั้นตอนที่ 9 การประเมินระยะเวลาการใช้งาน (Duration) 
ระยะเวลาที่ผู้ใช้ใช้อุปกรณ์ต่างๆในแต่ละวันจะมีผลต่อการปวดเมื่อยในแต่ละส่วนดังนั้นในการประเมิน
จึงจ าเป็นต้องค านึงถึงระยะเวลาใช้งานแต่ละอุปกรณ์ด้วยในขั้นตอนนี้จะต้องท าการประเมินอุปกรณ์
แยกส่วน 
คะแนน การใช้งาน 

-1 ใช้อุปกรณ์ต่ ากว่า 1 ชม./วัน(ไม่ต่อเนื่อง) หรือใช้ต่ ากว่า 30 นาทีอย่างต่อเนื่อง 

0 ใช้อุปกรณ์ 1 – 4 ชม./วัน (ไม่ต่อเนื่อง)หรือใช้ 30 นาที –  ชม. อย่างต่อเนื่อง 

+1 ใช้อุปกรณ์มากกว่า 4 ชม./วัน (ไม่ต่อเนื่อง)หรือใช้มากกว่า 1 ชม. อย่างต่อเนื่อง 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

คะแนนหลัก คะแนนปรับเพิ่ม 
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ภาพที่ 1 การตรวจเช็คน้ าเสียเดือนมกราคม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 2 การตรวจเช็คการท างานการเจาะผนัง 
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ภาพที่ 3 การdrill code 5 รายแผนก (เหตุเพลิงไหม้) 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 4 การซ้อม code 3 การจัดการเหตุฉุกเฉินเมื่อมีอุบัติภัยหมู่ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 5 การ drill code 5  
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ภาพที่ 6 กิจกรรม safety talk 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 7 การตรวจวัดค่าน้ าเสีย  เดือน กุมภาพันธ์ 2564 
 
 

ภาพที่ 7 ภาพการเก็บตัวอย่างน้ าเสียน้ าเสีย 
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ภาพที่ 8 การท างานในที่สูงการท าความสะอาดอาคาร เดือน กุมภาพันธ์ 2564 
 
 

 
 

ภาพที่ 9 การอบรมการท างานในก่อสร้าง เดือนธันวาคม 2563 
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ภาพที่ 10 การเก็บตัวอย่างน้ าเสีย เดือน มกราคม 2564 
 

 
ภาพที่ 11 การแจกแบบประเมินการท าโครงการ 
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ภาพที่ 12 ภาพการติดตั้งป้ายอุปกรณ์ป้องกันอัคคีภัย 
 

 
 

ภาพที่ 14 การตรวจเช็คสถานที่ท างานก่อนเข้าปรับปรุงพ้ืนที่ 
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ภาพที่ 16 การจัดส่งกล่องหลังจากท าการตรวจเช็ค 
 

 
 

ภาพที่ 17 การตรวจเช็คแสงสว่างภายในห้องตรวจ 
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ภาพที่ 18 การตรวจเช็คฝุ่นละอองในพ้ืนที่การปรับปรุง 
 
 


