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3.  บทคัดยอ  
ปญหาขอนิ้วมือติดเปนปญหาที่พบบอยหลังการบาดเจ็บทางมือการปองกันรักษาที่ดีคือการฝกกายภาพบําบดั

และบริหารขอนิ้วมือตั้งแตเริ่มตน 
ภยันตรายทางมือ (Hand injury) เปนโรคที่พบบอย โดยเฉพาะในประเทศไทย ซึ่งอาจเกดิจากอบุัติเหตุรถชน 

หรืออุบัติเหตุจากการทํางาน การรักษาขึ้นกับความรุนแรงของภยันตราย ซึ่งอาจจําเปนตองไดรับการผาตดัตามกระดูก
รวมดวย จุดประสงคที่สําคัญของการรกัษา คือ ใหมีรูปรางปกติ สามารถใชงานไดเปนปกติ แลวปราศจาก
ภาวะแทรกซอน ภาวะแทรกซอนที่สําคัญหลังการรกัษา ไดแก ภาวะขอติดขัด (Stiffness) ซึ่งอาจเกิดจากการจํากดั
ความเคลื่อนไหวจากการรกัษา หรือผูปวยไมไดบริหารขอมอืเปนระยะเวลานาน การประเมินผลการรกัษาผูปวย
ภยันตรายทางมือนั้น อาศัยทางการตรวจรางกาย และ/หรือการกายภาพรังสี การตรวจพิสัยการเคลือ่นที่ของขอตอนิ้ว มี
หลายวิธีซึ่งแตละวิธี มีขอดีขอดอยแตกตางกัน เชน วิธีของ Boyes ซึ่งใชการวัดเชิงเสนจากปลายนิ้วไปที่เสนฝามือ หรือ
วิธีของ Litchman และ Paslay ที่วัดเชิงเสนจากปลายนิ้วไปยังเสนคารดินลั แตวิธีทั้งสองไมแพรหลาย เนื่องจากไมได
วัดพิสัยการเคลื่อนที่ของขอตอนิ้วโดยตรง นอกจากนี้ยังมีการศึกษาโดยใชในทางคลีนิค ปจจุบันแพทยออรโธปดิกส
โดยทั่วไปนิยมใชไมวัดมุม (goniometer) ในการวัดพิสัยการเคลื่อนที่ของขอตอตางๆ เนื่องจากใชงาย สะดวก วัดได
รวดเร็ว อยางไรก็ตามยังไมมีการศกึษาถึงความนาเชื่อถือของการวัดพิสัยการเคลื่อนที่ของขอตอนิ้วมากอน การศกึษานี้
มีจุดประสงคเพื่อศกึษาความนาเชื่อถือ (Reliability) ของการวัดพิสัยการเคลื่อนทีข่องขอตอนิ้วมือดวยการใชไมวัดมุม 

งานวิจัยนี้จึงมีจุดประสงคเพื่อศึกษาความสัมพันธของการวัดมุมขอนิ้วมือระหวางผูวัดในคนๆ เดียวกัน 
(Intraobserver) และระหวางตางผูวัด (Interobserver) 

 
4. วัตถุประสงค 
 เพื่อศึกษาถึงความนาเชื่อถือของการวัดมุมในผูวัดคนๆ เดียวกัน (Intraobserver) และระหวางตางผูวัด (Interobserver) 
 
5. เปาหมาย 

1. เพื่อศึกษาถึงความนาเชื่อถือของการวัดมุมในขอนิ้วมือดวยไมวัดมุม 
2. เปนฐานการวิจัยเพื่อผลิตแพทยเฉพาะทาง สาขากระดูกและขอ 
3. สามารถรายงานผลงานวิจัยในรูปแบบของบทความเชิงวิชาการ 
 

7. หลักการและวิธีการศึกษา 
วิธีการทดลอง 

การวัดมุม 
ใน 1 ชุดการทดลอง มีการวัดมุมนิ้วมือ 5 นิ้วมือของผูเสียชีวิต โดยนิ้วแตละนิ้วจะถูกยดึดวยเหล็ก    (K-wire) 

เพื่อใหไดคาของมุมที่คงที่ตลอดการทดลอง จะถูกวัดดวยแพทยทัง้ 3 ทาน 
แพทยผูวัดมุม 3 ทานที่มีประสบการณแตกตางกัน คือ แพทยประจําบานกระดูกและขอป 1 (ยังไมมี

ประสบการณการวัดมุมมากอน) แพทยประจําบานกระดกูและขอป 3 (มีประสบการณการวัดมมุ 2 ป) และอาจารย
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แพทย        ผูเชี่ยวชาญทางมือ (มีประสบการณการวัดมุม 6 ป) ในการวัดจะวัดทีละ 1 ชุด และวัดนิ้วทีละนิ้ว 5 นิ้วอยาง
สุม โดยไมทราบลําดับ และวัดซ้ําอีก 1 คร้ัง อยางสุมโดยไมทราบลําดับและไมเหมือนกับลาํดับคร้ังแรก 

ในการวัดมุมชดุที่ 1 จะถูกวัดดวยแพทยทั้ง 3 ทานอยางสุม ซึ่งจะไมกําหนดวาแพทยทานใดเปนผูวัด
กอนหลัง  และแพทยแตละทานจะไมทราบคาของมุมที่วัดไดจากแพทยทานกอน 

เมื่อมุมชุดที ่1 ถูกวัดเสร็จจะเปลีย่นมุมของขอนิ้วมือใหมีมุมที่แตกตางจากเดิมและยึดดวยเหล็ก   (K-wire) ทํา
การวัดมุมในลักษณะเดิม จนครบ 6 ชุดการทดลอง 
 

 
 
 
 
 
 
การวิเคราะหทางสถิติ 

นําคาของมุมที่วัดไดมาวิเคราะหดวยสถติิเพื่อศกึษาถึงความนาเชื่อถือในผูวัดคนเดียวกัน (Intraobserver) และ
ในระหวางตางผูวัด (Interobserver) โดยคา Correlation Coefficient ซึ่งคานี้บอกถึงความนาเชื่อถอืในการวัด และคานี้
จะมีความสําคัญทางสถติิเมื่อ P-Value นอยกวา 0.05 

 
8.  ความพรอมดานอุปกรณ/เคร่ืองมือ และสถานที่ดําเนินงานวิจัย 
 การวัดมุมการเคลื่อนไหวจะทําการศึกษา ณ หองผาตัดซึ่งสามารถตรึงขอนิ้วมือดวยลวด (K-wire) และทําการวัดมมุ ณ 
หองผาตดั การวิเคราะหทางสถิตแิละการเขียนบทความจะทําที่ภาควิชาศลัยศาสตรออรโธปดิกส 
 
9.  แผนงานวิจัย  

กิจกรรม เดือน 1-2 เดือน 3-4 เดือน 5-6 เดือน 7-8 เดือน 9-10 เดือน 11-12 
1. ศกึษาบทความและ
วรรณกรรมที่เกีย่วของ       

2. จัดเตรียมวัสดุอุปกรณ
สําหรับงานวิจัย 

      

3. ศกึษาและทดลอง       
4. วิเคราะหขอมูลทางสถติ ิ       
5. สรุปและรายงานผล       
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