
 

 

 

 

 

 

 

 

 



การพัฒนาความสามารถในการเคลื่อนไหวรยางค์บน 
สำหรับนักเรียนที่มีความบกพร่องทางร่างกายหรือการเคลื่อนไหวหรือสุขภาพ  

ด้วยชุดกิจกรรมงานบ้านเชิงกายภาพบำบัด 

 นางธนิดา วงศ์สัมพันธ์ 
ตำแหน่ง ครูชำนาญการ 

ศูนย์การศึกษาพิเศษ ประจำจังหวัดชุมพร 
 

บทคัดย่อ 

การวิจัยเรื่อง การพัฒนาความสามารถในการเคลื่อนไหวรยางค์บนสำหรับนักเรียนที่มี
ความบกพร่องทางร่างกายหรือการเคลื่อนไหวหรือสุขภาพ ด้วยชุดกิจกรรมงานบ้านเชิงกายภาพบำบัด 
ฉบับนี้มีวัตถุประสงค์ 1) เพื่อพัฒนาความสามารถในการเคลื่อนไหวรยางค์บนสำหรับนักเรียนที่มีความ
บกพร่องทางร่างกายหรือการเคลื่อนไหวหรือสุขภาพ และ 2) เพื่อประเมินคุณภาพของชุดกิจกรรม
งานบ้านเชิงกายภาพบำบัด กลุ่มเป้าหมายคือ นักเรียนในห้องเรียนเตรียมความพร้อมสำหรับนักเรียน
ที่มีความบกพร่องทางร่างกายหรือการเคลื่อนไหวหรือสุขภาพ ศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัด
ชุมพร จำนวน 1 คน ซึ่งได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคกล้ามเนื้อเสื่อมดูเชน (Duchenne Muscular 
Dystrophy: DMD) ที่มีภาวะกล้ามเนื้ออ่อนแรงแบบก้าวหน้า เครื่องมือที่ใช้ ได้แก่ ชุดกิจกรรมงาน
บ้านเชิงกายภาพบำบัด จำนวน 12 กิจกรรม คู ่ม ือการฝึก และแบบประเมินความสามารถ  
การเคลื่อนไหวรยางค์บน ดำเนินการตามระเบียบวิธีวิจัยและพัฒนา (R&D) 5 ขั้นตอน เป็นระยะเวลา  
6 เดือน วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนาและเปรียบเทียบผลการประเมิน ผลการวิจัยพบว่า  
1) นักเรียนมีความสามารถในการเคลื่อนไหวรยางค์บนเพิ่มขึ้นหลังการฝึกเมื่อเทียบกับก่อนการฝึก  
คิดเป็นร้อยละ 95 ซึ่งสูงกว่าเกณฑ์ที่กำหนดไว้  2) ชุดกิจกรรมงานบ้านเชิงกายภาพบำบัด มีคุณภาพ
ผ่านการประเมินจากผู้เชี่ยวชาญในระดับดีมาก ซึ่งส่งผลให้นักเรียนสามารถเคลื่อนไหวรยางค์บน
ปฏิบัติกิจกรรมได้ มีความม่ันใจ และเกิดความภาคภูมิใจในตนเองจากการปฏิบัติกิจกรรมที่สอดคล้อง
กับวิถีชีวิตจริงได ้

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

คำสำคัญ: กล้ามเนื้อเสื่อมดูเชน กายภาพบำบัด ชุดกิจกรรม งานบ้าน การเคลื่อนไหวรยางค์บน 
 



บทนำ   
จากการจัดกิจกรรมการเรียนรู้ในห้องเรียนเตรียมความพร้อมสำหรับนักเรียนที ่มีความ

บกพร่องทางร่างกายหรือการเคลื่อนไหวหรือสุขภาพ ศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดชุมพร  
พบนักเร ียนจำนวน 1 คน ได้ร ับการวิน ิจฉัยทางการแพทย์ว ่าเป็นโรคกล้ามเนื ้อเสื ่อมดูเชน 
(Duchenne Muscular Dystrophy: DMD) ซึ่งเป็นโรคทางพันธุกรรมที่ส่งผลให้เกิดภาวะกล้ามเนื้อ
อ่อนแรงแบบก้าวหน้า (Progressive Muscle Weakness) โดยอาการจะเริ ่มแสดงชัดจากกลุ่ม
กล ้ามเน ื ้อส ่วนต ้น (Proximal Muscles) เช ่น บร ิ เวณข้อไหล ่ ต ้นแขน สะโพก และต ้นขา  
ความเสื ่อมสภาพของกล้ามเน ื ้อนี ้ส ่งผลกระทบโดยตรงต่อสมรรถภาพและการทำกิจกรรม  
ในชีวิตประจำวัน (Activities of Daily Living: ADLs) โดยเฉพาะพฤติกรรมการควบคุมรยางค์บน 
(Upper Extremity)   

นักเรียนเริ่มเกิดอุปสรรคข้อจำกัดเด่นชัดในพฤติกรรมการเอื้อม การยก และการกำหนด
ทิศทางแขน ส่งผลให้การพึ่งพาตนเองลดลง ไม่สามารถหยิบจับอุปกรณ์การเรียนหรือดำเนินกิจวัตร
พื้นฐานในชั้นเรียนได้ด้วยตนเอง ประกอบกับอาการเหนื่อยล้าทางกล้ามเนื้อที่เกิดขึ้นได้ง่าย ส่งผลให้
ระยะเวลาสมาธิจดจ่อต่อการเรียนรู้สั้นลง เมื่อนักเรียนเผชิญข้อจำกัดมักก่อให้เกิดภาวะถดถอยทาง
อารมณ์ ขาดแรงจูงใจและความเชื่อมั่นในตนเอง ซึ่งกลายเป็นอุปสรรคสำคัญในการพัฒนาศักยภาพ
ตามท่ีกำหนดไว้ในแผนการจัดการศึกษาเฉพาะบุคคล (IEP)   

ด้วยเหตุผลและความจำเป็นด ังกล ่าว ผ ู ้ว ิจ ัยจ ึงดำเนินการบูรณาการหลักการทาง
กายภาพบำบัดเข้าสู่กระบวนการเรียนรู้ผ่านการปฏิบัติจริง (Active Learning) ในรูปแบบชุดกิจกรรม
งานบ้านเชิงกายภาพบำบัด อันเป็นกระบวนการบำบัดฟ้ืนฟูสมรรถภาพรยางค์บน (แขนและมือ) ผ่าน
การลงมือทำงานบ้านจริงอย่างมีความหมาย ซึ่งมุ่งพัฒนาผู้เรียนตามโมเดลองค์รวม 3H คือ พัฒนาการ
วางแผนเคลื่อนไหวทางปัญญา (Head) พัฒนาความคล่องแคล่วทางกายภาพ (Hand) และเยียวยา
จิตใจเพื่อลดความกลัว เสริมสร้างแรงจูงใจ ตลอดจนความภาคภูมิใจในตนเองที่สามารถช่วยเหลือ
พ่ึงพาตนเองและแบ่งเบาภาระของผู้อื่นได้สำเร็จ (Heart) โดยชุดกิจกรรมงานบ้านเชิงกายภาพบำบัดนี้ 
ประกอบด้วย 12 กิจกรรม ได้แก่ 1) เก็บของเล่น 2) จัดโต๊ะอาหาร 3) เช็ดโต๊ะ 4) แยกช้อนส้อม  
5) พับผ้า 6) หนีบผ้า 7) ม้วนถุงเท้า 8) ปัดฝุ่น 9) แยกขยะ 10) เช็ดกระจก 11) กวาดพื้น และ  
12) รดน้ำต้นไม้ การใช้อุปกรณ์และงานในสภาพแวดล้อมจริงจะช่วยกระตุ ้นการทำงานของ
เส้นประสาทและกล้ามเนื้อส่วนแขนในลักษณะที่เป็นธรรมชาติ มีจุดมุ่งหมาย และช่วยสร้างสภาวะ
แวดล้อมเชิงบวกทางจิตใจ ลดแรงกดดันจากการฝึก ส่งเสริมให้นักเรียนเกิดความรู้สึกภาคภูมิใจ  
ที่สามารถช่วยเหลือพึ่งพาตนเองและมีบทบาทในการแบ่งเบาภาระในชั้นเรียนและครอบครัวได้สำเร็จ 
เป็นการยกระดับคุณภาพชีวิตและสมรรถภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจ 
 

แนวคิด/ทฤษฎี/เอกสารที่เกี่ยวข้อง 
การวิจัยนี้ใช้กรอบแนวคิดการบูรณาการวิชาชีพร่วมกันระหว่างศาสตร์การศึกษาพิเศษและ

กายภาพบำบัด โดยอิงฐานทฤษฎีและโมเดลที่สำคัญ 3 ประเด็นหลัก ประกอบด้วย  
ทฤษฎีการจัดกิจกรรมที ่มีเป้าหมายและเป็นธรรมชาติ ในทางกายภาพบำบัด การฝึก

เคลื่อนไหวผ่านงานบ้านที่เป็นรูปธรรมจะทำให้สมองสั่งการระบบกล้ามเนื้อได้ดีกว่าการฝึกเคลื่อนไหว
ข้อต่อแบบไร้จุดหมาย เนื่องจากผู้เรียนมองเห็นผลลัพธ์ของพฤติกรรมชัดเจน   



โมเดลการพัฒนาแบบองค์รวม 3H (Head, Heart, Hand) มุ่งเน้นการพัฒนาทางปัญญาและ
กระบวนการวางแผนเคลื่อนไหว (Head) การสร้างแรงจูงใจ ความเชื่อมั่น และเจตคติเชิงบวกต่อการ
ฝึกฝน (Heart) และการลงมือปฏิบัติเสริมสร้างความคล่องแคล่วรยางค์บน (Hand)   

การวิเคราะห์ระบบงาน (Task Analysis) และการจัดระดับความยากง่ายของกิจกรรม  
การจัดลำดับความท้าทายที ่เหมาะสมกับขีดความสามารถปัจจุบันของผู ้เร ียน ไม่ยากเกินไป  
จนกล้ามเนื้อเสียหายขยับไม่ได้ และไม่ง่ายเกินไปจนไม่เกิดการกระตุ้นประสาทสัมผัส โดยเริ่มจาก  
วงแขนกว้าง (Gross Motor) สู่การใช้กล้ามเนื้อมัดเล็กควบคุมนิ้วมือ (Fine Motor) 
 

วัตถุประสงค์  
1) เพ่ือพัฒนาความสามารถในการเคลื่อนไหวรยางค์บนสำหรับนักเรียนที่มีความบกพร่องทาง

ร่างกายหรือการเคลื่อนไหวหรือสุขภาพ   
2) เพ่ือประเมินคุณภาพของชุดกิจกรรมงานบ้านเชิงกายภาพบำบัด 

 

ระเบียบวิธีวิจัย  
การว ิ จ ั ย คร ั ้ ง น ี ้ เ ป ็ นการว ิ จ ั ยและพ ัฒนา  ( Research and Development: R&D)  

ดำเนินการศึกษาทดลองในรูปแบบกรณีศึกษาเดี่ยว (Single Case Study) เป็นระยะเวลา 6 เดือน 
มีรายละเอียดขั้นตอน ดังนี้   

ประชากรและกลุ่มเป้าหมาย นักเรียนที่มีความบกพร่องทางร่างกายหรือการเคลื่อนไหวหรือ
สุขภาพ เพศชาย จำนวน 1 คน ซึ่งได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคกล้ามเนื้อเสื่อมดูเชน (Duchenne 
Muscular Dystrophy) กำลังศึกษาอยู ่ในห้องเรียนเตรียมความพร้อมสำหนับนักเรียนที ่มีความ
บกพร่องทางร่างกายหรือการเคลื่อนไหวหรือสุขภาพ ศูนย์การศึกษาพิเศษ ประจำจังหวัดชุมพร   

เคร ื ่องมือที ่ใช ้ในการวิจ ัย  ช ุดกิจกรรมงานบ้านเชิงกายภาพบำบัด ประกอบด้วย  
12 กิจกรรม พร้อมคู่มือขั้นตอนการจัดกิจกรรม, แบบประเมินความสามารถการเคลื่อนไหวแขน (Pre-
test & Post-test) โดยประยุกต์ร่วมกับเกณฑ์การประเมินช่วงการเคลื่อนไหว (Range of Motion: 
ROM) ทักษะการเอื้อม ความคล่องแคล่วในการหยิบจับสิ่งของ เกณฑ์ประเมินความคงทนในการทำ
กิจกรรม (Endurance) และแบบประเมินกระบวนการปฏิบัติกิจกรรมงานบ้าน 

การเก็บรวบรวมข้อมูลและการวิเคราะห์ข้อมูล ดำเนินการตามแบบแผนการวิจัย R&D  
5 ขั้นตอน ดังนี้   

ขั ้นที ่ 1 (Research & Analysis) ศึกษาหลักสูตรปฐมวัยสำหรับเด็กพิการและ 
แผน IEP รายบุคคล เพื่อวิเคราะห์การเคลื่อนไหว มุมองศาข้อต่อรยางค์บน (ROM) และพฤติกรรม
การใช้แขน พร้อมศึกษากิจกรรมงานบ้านให้ตรงเป้าหมายการเคลื่อนไหว   

ขั ้นที ่ 2 (Design & Development) สร้างนวัตกรรมชุดกิจกรรมงานบ้านเชิง
กายภาพบำบัด เรียงลำดับความยากง่ายของกิจกรรมจำนวน 12 กิจกรรม นำเข้าสู่กระบวนการชุมชน
แห่งการเรียนรู้ทางวิชาชีพ (PLC) ร่วมกับนักกายภาพบำบัด เพ่ือตรวจสอบความถูกต้องปลอดภัย   

ขั้นที่ 3 (Preliminary Field Testing) นำชุดกิจกรรมไปทดลองใช้จริงในบรรยากาศ
กึ่งการเล่น และสังเกตพฤติกรรมการเคลื่อนไหวรยางค์บนอย่างละเอียด   

ขั้นที่ 4 (Product Revision) ปรับปรุงทางกายศาสตร์ของนวัตกรรม จัดระดับความ
ท้าทายของกิจกรรมให้เหมาะสมตามความก้าวหน้าของผู ้เรียน (Optimal Challenge) โดยไม่
ก่อให้เกิดอันตรายหรือความล้าจนเกินไปผ่านกระบวนการ PLC   



ขั้นที่ 5 (Evaluation): ประเมินผลระดับความสามารถในการเคลื่อนไหวรยางค์บน
หลังใช้ชุดกิจกรรมต่อเนื่องเป็นเวลา 6 เดือน (กิจกรรมละ 2 สัปดาห์) เปรียบเทียบข้อมูลก่อนและหลัง
การพัฒนา (Pre-test & Post-test) 

 

ผลการศึกษา  
จากผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพหลังจากผ่านการใช้ชุดกิจกรรมงาน

บ้านเชิงกายภาพบำบัด เป็นระยะเวลา 6 เดือน พบผลการศึกษาดังนี้ 
1) นักเรียนกลุ ่มเป้าหมายมีพัฒนาการและคะแนนความสามารถด้านการเคลื ่อนไหว 

รยางค์บน เพ่ิมข้ึนตามเกณฑ์เป้าหมายอย่างเด่นชัด โดยคิดเป็น ร้อยละ 95 ซึ่งบรรลุตามเกณฑ์ตัวชี้วัด
ความสำเร็จที่ตั้งไว้   

2) ผลการประเมินคุณภาพของชุดกิจกรรมงานบ้านเชิงกายภาพบำบัด โดยผู้เชี่ยวชาญ พบว่า
มีคุณภาพของเครื่องมืออยู่ใน ระดับดีมาก   
 
อภิปรายผล  

ผลการวิจัยครั้งนี้บรรลุตามวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว้ ซึ่งสามารถนำมาอภิปรายผลเชื่อมโยงกับ
แนวคิดและหลักวิชาการได้ดังนี้ 

คุณภาพของชุดกิจกรรมงานบ้านเชิงกายภาพบำบัด ที่ทำให้คะแนนการเคลื่อนไหวรยางค์บน
สูงขึ้นถึงร้อยละ 95 นั้น เกิดจากการที่นวัตกรรมชิ้นนี้ถูกออกแบบขึ้นภายใต้หลักกายศาสตร์และการ
วิเคราะห์งาน (Task Analysis) ร่วมกับกระบวนการ PLC ของนักกายภาพบำบัดอย่างเป็นระบบในขั้น
สร้างเครื ่องมือ สอดคล้องกับแนวคิดของทฤษฎีการเคลื ่อนไหวตามเป้าหมาย ที ่ระบุว่า บริบท
สิ่งแวดล้อมที่เป็นธรรมชาติและคุ้นเคยจะช่วยกระตุ้นกลไกการสั่งการของสมองซีกที่ควบคุมการ
วางแผนเคลื่อนไหว ได้มีประสิทธิภาพมากกว่าการกระตุ้นด้วยการดัดดึงข้อต่อแบบทั่วไป ยิ่งไปกว่านั้น
การเรียงลำดับระดับความยากจากวงแขนกว้าง เช่น กิจกรรมเช็ดกระจก รดน้ำต้นไม้ ไปสู่กล้ามเนื้อ
มัดเล็กและนิ้วมือ เช่น กิจกรรมหนีบผ้า พับผ้า ม้วนถุงเท้า ทำให้ร่างกายของผู้เรียนได้รับการฝึกฝน
แบบค่อยเป็นค่อยไปภายใต้หลัก Optimal Challenge  

ในส่วนของผลเชิงคุณภาพที่ผู้เรียนมีความสุขและภาคภูมิใจในตนเองนั้น อธิบายได้ตามกรอบ
แนวคิดโมเดล 3H โดยเฉพาะส่วนขององค์ประกอบด้านจิตใจ (Heart) เมื่อนวัตกรรมเปลี่ยนภาพจำ
จากการฝึกรักษาทางกายภาพบำบัดให้กลายเป็นการเล่นและการช่วยงานบ้านจริง จึงช่วยลดความ
กลัวและความวิตกกังวลต่ออุปสรรคทางกายลง พฤติกรรมความสำเร็จในการทำงานบ้าน เช่น การจัด
โต ๊ะอาหารเสร ็จส ิ ้น ได ้กลายมาเป ็นแรงเสร ิมเช ิงบวกภายใน ( Intrinsic Reinforcement)  
ที่ช่วยเยียวยาภาวะขาดแรงจูงใจสะสมอันเกิดจากสภาพโรคกล้ามเนื้ออ่อนแรงแบบก้าวหน้า (DMD) 
ได้เป็นอย่างดี   

ข้อจำกัดของการศึกษานี้ เนื่องจากโรคกล้ามเนื้อเสื่อมดูเชน (DMD) เป็นโรคที่มีการดำเนิน
ของโรคในลักษณะเสื่อมถอยลงอย่างต่อเนื่องและก้าวหน้า ผลสัมฤทธิ์ในระยะยาวจึงอาจเปลี่ยนแปลง
ตามสภาวะโรคของผู้เรียน ผู้วิจัยและนักกายภาพบำบัดจึงจำเป็นต้องเฝ้าระวังและปรับปรุงน้ำหนัก
อุปกรณ์หรือความสูงระนาบกิจกรรมอย่างสม่ำเสมอเพ่ือป้องกันภาวะล้าเกินกำลังขีดจำกัด 

 
 



สรุปและข้อเสนอแนะ 
การใช้ชุดกิจกรรมงานบ้านเชิงกายภาพบำบัด ทั้ง 12 กิจกรรม ประสบความสำเร็จตาม

วัตถุประสงค์ สามารถพัฒนาสมรรถภาพการเคลื่อนไหวรยางค์บน ช่วงองศาข้อต่อแขน และทักษะมัด
เล ็กของน ักเร ียนท ี ่ม ีความบกพร ่องทางร ่างกายหร ือการเคล ื ่อนไหวหร ือส ุขภาพ ท ี ่ เป็น  
โรคกล้ามเนื้อเสื่อมดูเชน ให้เพิ่มสูงขึ้นผ่านเกณฑ์ร้อยละ 95 อีกทั้งนวัตกรรมมีคุณภาพอยู่ในระดับ  
ดีมาก ช่วยเปลี่ยนสภาพแวดล้อมการฝึกให้เกิดการเรียนรู้ที่มีความสุข เพิ่มความสามารถในการพึ่งพา
ช่วยเหลือตนเองในชีวิตประจำวัน (ADLs) และฟ้ืนฟูเจตคติ ความมั่นใจ และความภาคภูมิใจในตนเอง
ของผู้เรียนได้อย่างเป็นรูปธรรม 

ข้อเสนอแนะเพื่อนำไปประยุกต์ใช้ 
1) ควรนำคู่มือและชุดกิจกรรมงานบ้านเชิงกายภาพบำบัดนี้ไปขยายผลส่งเสริมให้ผู้ปกครอง

นำไปใช้ฝึกฝนต่อเนื่องที่บ้าน (Home Program) เพื่อให้เกิดความต่อเนื่องในการกระตุ้นพัฒนาการ
กล้ามเนื้อและสร้างสัมพันธภาพในครอบครัว   

2) การนำกิจกรรมไปปรับใช้กับนักเรียนรายอื ่นที ่มีภาวะอ่อนแรง ต้องมีการหารือผ่าน
กระบวนการ PLC ร่วมกับนักกายภาพบำบัด เพ่ือประเมินความสูงของโต๊ะ สื่อ และน้ำหนักอุปกรณ์ให้
ปลอดภัยต่อข้อต่อของเด็กรายบุคคล 

ข้อเสนอแนะสำหรับการวิจัยครั้งต่อไป 
1) ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิผลของชุดกิจกรรมงานบ้านเชิงกายภาพบำบัดนี้กับ

กลุ่มอาการหรือประเภทความพิการอ่ืน เช่น นักเรียนภาวะสมองพิการ ที่มีข้อจำกัดด้านเกร็งของแขน  
2) ควรทำการวิจัยเชิงติดตามผล เพ่ือศึกษาอัตราการคงอยู่ของทักษะการเคลื่อนไหว 
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แบบประเมินความสามารถการเคลื่อนไหวรยางค์บน 
 

ชื่อ-นามสกุลนักเรียน: ………………………………………............................................................................  
ห้องเรียน: …………………………………………………………………………………………………………………….  
วัน เดือน ปี ท่ีประเมิน: .......................................................................................................................  
 
คำชี ้แจง : ให้ผู ้ประเมินทำเครื ่องหมาย ✓ ลงในช่องระดับคะแนน (1–5) ในตารางประเมิน  
โดยพิจารณาจากเกณฑ์พฤติกรรมเชิงประจักษ์ท่ีระบุไว้ในตารางคำอธิบายเกณฑ์ประเมิน 
 
เกณฑ์การให้คะแนน 5 ระดับ 

แบบประเมินมีข้อคำถามจำนวน 10 ข้อ ระดับในแต่ละข้อคำถามมีค่าตั ้งแต่ 1 ถึง 5  
โดยแบ่งความหมายตามระดับการพ่ึงพาตนเองทางกายภาพ ดังนี้ 
 

ระดับ 5  (ดีมาก)  ผู้เรียนสามารถปฏิบัติพฤติกรรมการเคลื่อนไหวได้อย่างถูกต้อง สมบูรณ์ 
มั่นคง ทิศทางแม่นยำด้วยตนเองอย่างอิสระ และไม่เกิดภาวะเหนื่อยล้าทาง
กล้ามเนื้อ 

ระดับ 4 (ดี)  ผู้เรียนสามารถปฏิบัติพฤติกรรมได้ด้วยตนเองอย่างถูกต้อง แต่อาจทำได้ช้า
ลง หรือเริ่มแสดงอาการเหนื่อยล้าหรือแขนตกเล็กน้อยในช่วงท้ายกิจกรรม 

ระดับ 3 (ปานกลาง)  ผู้เรียนสามารถปฏิบัติได้ด้วยตนเองเมื ่อมีการปรับสภาพแวดล้อมหรือใช้
อุปกรณ์ปรับช่วยเชิงกายศาสตร์ (เช่น การปรับระดับความสูงโต๊ะ หรือลด
น้ำหนักสิ่งของ) หรือต้องกระตุ้นเตือนด้วยวาจา 

ระดับ 2 (พอใช้) ผู้เรียนไม่สามารถปฏิบัติได้ด้วยตนเองทั้งหมด ต้องได้รับการช่วยเหลือทาง
กายภาพบางส่วนจากผู้ประเมิน เช่น ช่วยประคองข้อศอกพยุงแขน หรือช่วย
พยุงข้อมือ 

ระดับ 1 (ปรับปรุง) ผู้เรียนมีภาวะกล้ามเนื้ออ่อนแรงรุนแรง ไม่สามารถแสดงพฤติกรรมการ
เคลื่อนไหวตามข้อเป้าหมายได้เลย หรือต้องพึ่งพาผู้ช่วยเหลือในการทำแทน
ทั้งหมด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ตารางประเมินความสามารถการเคลื่อนไหวรยางค์บน 

ที ่ รายการประเมิน 
ผลการประเมิน 

1 2 3 4 5 
ช่วงการเคลื่อนไหวข้อต่อ (Range of Motion: ROM) 

1 ช่วงการเคลื่อนไหวข้อไหล่ในแนวด่ิง  
ความสามารถในการยก กาง หรือหมุนข้อไหล่ขึ้นต้านแรงโน้ม
ถ่วงเพื่อเอ้ือมจับอุปกรณ์ 

     

2 ช่วงการเคลื่อนไหวข้อศอกและข้อมือแนวระนาบ  
ความสามารถในการเหยียด-งอข้อศอก และหมุนคว่ำ-หงาย
ข้อมือในแนวนอนเพื่อกวาดเช็ดพื้นผิว 

     

ทักษะการเอ้ือม (Reaching) 
3 ทักษะการเอ้ือมแขนไปด้านหน้า  

ความสามารถในการควบคุมระดับแขนและเหยียดข้อศอกส่งมือ
ออกไปข้างหน้าเพื่อจับสิ่งของ 

     

4 ทักษะการเอ้ือมแขนขึ้นที่สูง  
ความสามารถในการยกแขนพ้นระดับอกหรือเหนือไหล่เพื ่อเข้า
หาเป้าหมายในแนวตั้ง 

     

ความคล่องแคล่วในการหยิบจับสิ่งของ 
5 ความคล่องแคล่วในการกำหยิบจับวัตถุขนาดใหญ่  

ความสามารถในการใช้ฝ่ามือและนิ้วมือโอบรอบวัตถุชิ้นใหญ่ได้
มั่นคง วัตถุไม่หลุดร่วง 

     

6 ความคล่องแคล่วในการใช้นิ้วมือจับวัตถุละเอียด  
ความสามารถในการแยกใช้นิ้วหัวแม่มือ นิ้วชี้ และนิ้วกลางหยิบ
จับหรือจับจีบวัตถุขนาดเล็ก 

     

7 ทักษะการปล่อยและควบคุมทิศทางการวางวัตถุ  
ความสามารถในการแบมือปล่อยวัตถุและการประสานตา-มือ
เพื่อวางสิ่งของตรงตำแหน่งเป้าหมาย 

     

8 การใช้สองมือทำงานประสานสัมพันธ์  
ความสามารถในการใช้แขนและมือทั้งสองข้างปฏิบัติงานร่วมกัน
อย่างสมดุลและสอดคล้องกัน 

     

ความคงทนในการทำกิจกรรม (Endurance) 
9 ความคงทนของกล้ามเนื้อแขนในการทำกิจกรรม  

ความสามารถในการรักษากำลังแขนเพื่อปฏิบัติงานบ้านอย่าง
ต่อเนื่องโดยไม่ต้องหยุดพักแขน 

     

10 การทรงท่าแกนกลางและกำลังข้อไหล่ส่วนต้น  
ความสามารถในการทรงตัวตรงของลำตัวและหัวไหล่ให้มั่นคง 
ไม่โยกเอียงขณะที่ขยับเคลื่อนไหวแขน 

     

ผลรวม  
คิดเป็นร้อยละ  

 
 
 



การแปลผล 
   ร้อยละ 81 - 100  มีความสามารถในการเคลื่อนไหวแขนและพ่ึงพาตนเองได้ในระดับ ดีมาก 
   ร้อยละ 61 - 80  มีความสามารถในการเคลื่อนไหวแขนและพ่ึงพาตนเองได้ในระดับ ดี 
   ร้อยละ 41 - 60  มีความสามารถในการเคลื่อนไหวแขนและพ่ึงพาตนเองได้ในระดับ ปานกลาง 
   ร้อยละ 21 - 40  มีความสามารถในการเคลื่อนไหวแขนและพ่ึงพาตนเองได้ในระดับ พอใช้ 
   ร้อยละ 1 - 20   มีความสามารถในการเคลื่อนไหวแขนและพ่ึงพาตนเองได้ในระดับ ปรับปรุง 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


