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ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเนื้อส่วนล่าง
SPACE DESIGN SOLUTION 05ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่าง

SPACE DESIGN SOLUTION 04

	 	 ปัญหาการเดินและการทรงตัว

ที่ไม่ม่ันคงเป็นปัญหาท่ัวไปที่เรามักจะ

พบในผู้สูงอายุ ซึ่งเป็นสาเหตุใหญ่ที่

ท�ำให้เกิดการหกล้ม(1) โดยอาจเกิดจาก

ความเปลี่ยนแปลงหรือความเสื่อมของ

ระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ หรือระบบ

ประสาททีค่วบคมุการทรงตวั และระบบ

การปรับตัวของระบบความดันเลือด	

ในร่างกาย อาการเหล่านีท้�ำให้เสีย่งต่อการเกดิอบุตัเิหตไุด้ง่าย เราจงึต้องหา	

ทางป้องกันและดูแลคนสนิทหรือคนในครอบครัว โดยเฉพาะอย่างยิ่ง

กลุ่มผู้สูงอายุที่มีปัญหาการเดิน การเคลื่อนไหว อันเน่ืองมาจากระบบ	

ข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่างอย่างใกล้ชดิ และควรจดัสภาพแวดล้อมให้มี	

ความปลอดภยัและเอือ้ให้ผู้ทีม่ข้ีอจ�ำกดัทางด้านร่างกายทีมี่ปัญหาการเดนิ 

การทรงตัว สามารถท�ำกิจวัตรประจ�ำวันและใช้ชีวิตในบ้านได้อย่างมั่นใจ 

บทน�ำ SPACE
DESIGN 

SOLUTION 

	 ผู้ที่มีปัญหาระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่างจะมีความ
ยากล�ำบากในการใช้ชีวิตประจ�ำวันอย่างมาก โดยเฉพาะในเรื่องของ 
การเดิน โดยกลุ่มผู้ที่มีปัญหาสามารถแบ่งออกได้เป็น 4 กลุ่มหลัก

ข้อสะโพก

ข้อเข่า

ข้อนิ้วเท้า

ข้อต่อกระดูกส่วนล่างตั้งแต่สะโพกลงไป(2)

•	กลุ่มผู้ที่มีปัญหาข้อสะโพก
•	กลุ่มผู้ที่มีปัญหาข้อเข่า
•	 กลุ่มผู้ที่มีปัญหาข้อนิ้วเท้า
•	 กลุ่มผู้ที่มีปัญหากล้ามเนื้อขา
	 อ่อนแรง

ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหา
การเคลื่อนไหว



ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเนื้อส่วนล่าง
SPACE DESIGN SOLUTION 07ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่าง

SPACE DESIGN SOLUTION 06

	 	 เพราะข้อสะโพกเป็นข้อทีส่�ำคญัในการเคลือ่นไหวของขา จงึเป็นส่วนท่ี

รบับทหนกัในร่างกายท�ำให้หลายคนเกดิโรคข้อสะโพกเสือ่มได้ง่าย และยงัม	ี

อีกหลายสาเหตุที่ท�ำให้เกิดปัญหาในข้อสะโพก เช่น ข้อสะโพกผิดปกติ

แต่ก�ำเนิดไม่เจริญเติบโตเต็มที่ ข้อสะโพกขาดเลือดไปเล้ียงที่กระดูกหัว	

ของข้อสะโพก โรคข้อสะโพกจากโรครมูาตอยด์ ซึง่เกิดจากการใช้สารสเตอรอยด์	

เป็นเวลานาน(3) รวมไปถึงการประสบอุบัติเหตุ หกล้ม กระดูกสะโพกหัก	

ผ่านการผ่าตัดเปลี่ยนข้อสะโพก ก็ล้วนเป็นสาเหตุให้มีปัญหาในข้อสะโพก	

ทั้งสิ้น 

กลุ่มผู้ที่มีปัญหาข้อสะโพก

เรามาท�ำความรู้จัก
กลุ่มผู้ที่มีปัญหาข้อส่วนล่างกันเถอะ

1

	 	 ในระยะแรกจะมีอาการปวดและอาจมีการขัดที่ข้อ โดยจะมีอาการ	

มากขึ้นเมื่อมีการเคลื่อนไหวของข้อในขณะเหยียด-งอข้อสะโพก จะมี	

เสียงลั่นในข้อร่วมกับอาการปวด	

หรอืขดัในข้อมากขึน้ ซ่ึงเกดิจากการ

ท่ีผวิกระดกูภายในข้อเริม่ไม่เรยีบและ

มีกระดูกงอกเกิดขึ้น อาการปวดท่ี

เกิดในผู้ป่วยบางรายท�ำให้เกิดการ

ปรับตัวด้วยการไม่เหยียดหรืองอ	

ข้อสะโพกจนสดุ อาจท�ำให้เกิดปัญหา	

ข้อติดขดัและตามด้วยการเคลือ่นไหว

ไม่เต็มที่ของข้อสะโพก เมื่อเวลา

ผ่านไปนานขึ้นหรือข้อที่เสื่อมนั้น	

ถูกใช้งานมากอย่างต่อเนือ่ง จะท�ำให้

มีอาการผิดปกติเหล่านี้มากขึ้นได้ 

อาการผิดปกติ
ของผู้ป่วยโรคข้อสะโพกเสื่อม

	 	 ผู้ป่วยส่วนใหญ่จะต้องปรบัวถิกีารด�ำเนนิชวีติใหม่ เพือ่ให้อาการเหล่านี้

ทเุลาหรอืหายไปได้เป็นครัง้คราว เช่น การปรบัตวัในเรือ่งการงอข้อสะโพก 

โดยการหลีกเลี่ยงการนั่งยอง ๆ การนั่งพับเพียบ การนั่งขัดสมาธิ การนั่ง

คกุเข่า และการขึน้-ลงบนัไดบ่อย ๆ หรอืหลายชัน้ รวมถงึการปรบักจิกรรม

ประจ�ำวัน เช่น ลดระยะทางการเดิน ไม่นั่งหรือยืนอยู่ในท่าเดียวนาน ๆ  

รวมถึงการใช้ไม้เท้า อุปกรณ์ช่วยเดิน เพื่อลดภาระของข้อในการเดิน

ข้อจ�ำกัดในการใช้ชีวิตประจ�ำวัน

ข้อสะโพกปกติ ข้อสะโพกเสื่อม ข้อสะโพกเทียม(4)

จุดท่ีเกิด
ความเส่ือม

อุปกรณ์
ข้อสะโพกเทียม
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SPACE DESIGN SOLUTION 08

1. การก้ม โน้มตัว และยกขา เช่น  
•	 ท่าที่ต้องงอเข่าเข้าหาตัว 

•	 ก้มลงหยิบของ ใส่กางเกง ใส่ถุงเท้ารองเท้า

•	 นั่งเก้าอี้เตี้ยเกินไป นั่งยอง ๆ หรือนั่งกับพื้น 

•	 ท่าบริหารที่ต้องงอข้อสะโพกมาก

ผู้ที่มีปัญหาโรคข้อสะโพกเสื่อม
และผู้ที่ผ่านการผ่าตัดเปลี่ยน 
ข้อสะโพกต้องระวังอะไรบ้าง?

จากอาการผิดปกติของผู้ป่วยโรคข้อสะโพก ท�ำให้ผู้ป่วย
ต้องด�ำเนินชีวิตอย่างระมัดระวังเพ่ือป้องกันการบาดเจ็บ
และดูแลข้อสะโพกไม่ ให้มีอาการมากย่ิงขึ้น มาดูกันว่า 
มีข้อควรระวังอะไรบ้าง

2. การหุบ–กางขาที่ ไม่เหมาะสม
•	 นั่งไขว่ห้าง นั่งพับเพียบ ยืนไขว้ขา

•	 นั่งกางขาออกกว้าง เช่น นั่งขัดสมาธิ

•	 ท่าบริหาร ที่หุบ-กางขามากเกินไป

3. การเอี้ยวตัวท่ี ไม่เหมาะสม
•	 การหมุนตัว กลับมาปิดประตู

•	 การเอี้ยวตัวเพื่อหยิบของ

•	 ท่าบริหารที่เอี้ยวตัวมากเกินไป
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SPACE DESIGN SOLUTION 10

	 	 ข้อเข่าเสื่อมเป็นปัญหาที่พบมากในผู้สูงอายุ ซ่ึงเป็นภาวะที่ข้อเข่า	

ผ่านการใช้งานมาเป็นเวลานาน ท�ำให้เกดิการเสือ่มของข้อ มกีารงอกของ

กระดูกและการผิดรูปของเข่า ท�ำให้ผู้ป่วยรู้สึกเจ็บข้อเวลาเดิน เกิดความ

ทรมานในการเคลื่อนไหว

กลุ่มผู้ที่มีปัญหาข้อเข่า 

	 	 อาการข้อเข่าเสื่อม เกิดจากการที่

กระดูกอ่อนของเข่าเสื่อมสภาพ ท�ำให	้

กระดูกอ่อนไม่สามารถเป็นเบาะรองรับ	

น�้ำหนักได้ และยังสูญเสียคุณสมบัติของ	

น�ำ้หล่อเลีย้งเข่า ผวิของกระดกูอ่อนจะสกึ

ไม่เรียบ เมื่อมีการเคลื่อนไหวของข้อเข่า	

จึงเกิดการเสียดสีและการสึกหรอของ	

กระดกูอ่อน ท�ำให้เกดิเสยีงดงัในข้อ และมี

อาการเจบ็ปวด หากข้อเข่าเกดิการอกัเสบ

กจ็ะมกีารสร้างน�ำ้ข้อเข่าเพิม่ขึน้ท�ำให้เกดิ

การบวม ตึง และปวดข้อเข่าร่วมด้วย 

อาการผิดปกติ
ของผู้ป่วยโรคข้อเข่าเสื่อม 

2

ระยะเร่ิมต้น
	 	 ผู้ป่วยเริ่มมีความเสื่อม แต่แสดงอาการน้อยมาก แทบไม่มีอาการ	

เจ็บปวดใด ๆ เลย

ระยะเบา
	 	 ผู้ป่วยเริม่รูส้กึเจ็บปวดเวลาท่ีเดินนาน ๆ หรอืว่ิง อาจมีอาการข้อติดขัด 	

ข้อยดึ หากนัง่ท่าเดมิหรืองอเข่านาน ๆ มอีาการปวดเข่าทีเ่ป็นอาการส�ำคัญ 

คอืเริม่แรกจะปวดเมือ่ย ตงึ ด้านหน้าและด้านหลังของเข่า หรอืบริเวณน่อง 

เม่ือเป็นมากขึ้นจะปวดเข่าเมื่อเคลื่อนไหวร่างกายส่วนล่าง ลุก น่ัง หรือ	

เดินขึ้นบันไดไม่คล่องเหมือนเดิม

ภาพแสดงข้อเข่าเสื่อมแต่ละระยะ(5) 

เริ่มต้น เบา ปานกลาง รุนแรง

ระยะของอาการข้อเข่าเส่ือม



ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเนื้อส่วนล่าง
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SPACE DESIGN SOLUTION 12

ระยะรุนแรง 
	 	 ผูป่้วยจะมอีาการเจบ็ปวดมากเวลาเดนิ หรอืแค่เคลือ่นไหวข้อกเ็จบ็แล้ว	

ข้อเข่ายึดติด ผู้ป่วยจะไม่สามารถเหยียดหรืองอขาได้สุดเหมือนเดิม	

เนื่องจากมีการยึดติดภายในข้อ เมื่อข้อเข่าเสื่อมมากขึ้น กระดูกอ่อน	

จะมขีนาดบางลง ผวิจะขรุขระ และมกีารงอกของกระดกู เมือ่มกีารอกัเสบ

เยื่อหุ้มข้อจะสร้างน�้ำเลี้ยงข้อเพิ่ม ท�ำให้ข้อมีขนาดใหญ่เพิ่มมากขึ้น 	

กล้ามเนือ้ลบีลง การเปลีย่นแปลงของข้อจะเป็นไปอย่างช้า ๆ โดยทีผู่ป่้วย

ไม่รูต้วั ในรายทีเ่ป็นรนุแรงกระดกูอ่อนจะสกึหมด ปลายกระดกูจะมาชนกนั 

เวลาขยับข้อจะเกิดการเสียดสีในข้อและเจ็บปวดมาก

ระยะปานกลาง 
	 	 มักจะรู้สึกเจ็บปวดเข่าเวลาที่เดิน วิ่ง หรืองอเข่า และมีอาการเข่าติด 

ข้อยึด เวลาท่ีนั่งท่าเดิมนาน ๆ เมื่อเคล่ือนไหวผู้ป่วยจะรู้สึกมีเสียงในข้อ	

และปวดเข่า ถ้าข้อมกีารอกัเสบกจ็ะเกดิการบวม และเม่ือมีการเส่ือมมากข้ึน	

ข้อเข่าก็จะโก่งงอ อาจจะโก่งออกด้านนอก หรอืโก่งเข้าด้านใน ท�ำให้ขาส้ันลง	

เดินล�ำบากและเกิดอาการปวดเข่าทุกครั้งท่ีมีการเคลื่อนไหว ขนาดของ	

ข้อเข่าก็จะใหญ่ขึน้ ในทีส่ดุผูป่้วยต้องใช้ไม้เท้าหรอือปุกรณ์ช่วยเดนิ ผูป่้วย

บางรายที่ไม่เดินจะท�ำให้กล้ามเนื้อต้นขาค่อย ๆ ลีบและไม่มีก�ำลังในที่สุด
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SPACE DESIGN SOLUTION 15ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่าง

SPACE DESIGN SOLUTION 14

•	 หลีกเลี่ยงท่างอข้อเข่ามาก ๆ 	

(นัง่ยอง ๆ น่ังพับเพียบ นัง่ขดัสมาธ ิ

และนั่งคุกเข่า) 

•	 หลกีเลีย่งการขึน้ลงบนัไดหลาย ๆ 

ชั้น บ่อย ๆ

•	 ควบคุมน�ำ้หนกัตวัให้ด ีไม่ให้อ้วน

•	 หม่ันขยันบริหารกล้ามเนื้อ	

รอบข้อเข่าอยู่เสมอ โดยเฉพาะ

กล้ามเนื้อเหยียดเข่า

•	 ผู้ป่วยที่มีข้อโก่งผิดรูป หรือ

ข้อหลวมกว่าปกติ เมื่อต้อง	

เดินทาง ควรสวมปลอกข้อเข่า 

ชนิดมีเหล็กสปริงที่ด้านข้าง	

ของข้อเข ่าทั้งด ้านในและ	

ด้านนอก

ท่าทางที่มีการงอข้อเข่า(4)

•	 ในรายที่ปวดเข่าบ่อย หรือเดินทรงตัว

ไม่ดี ควรใช้ไม้เท้าช่วย เมื่อต้องเดิน

เป็นระยะทางไกล หรือเดินในที่ไม่เรียบ 	

(ควรถือไม้เท้ามือตรงข้ามกับเข่าที่ปวด)

•	 ผู้ท่ีผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่าควรหลีกเลี่ยง

กิจกรรมที่มีการงอเข่ามาก

ผู้ป่วยที่มีปัญหาข้อเข่า
ต้องระวังอะไรบ้าง? (12)
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SPACE DESIGN SOLUTION 17ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่าง

SPACE DESIGN SOLUTION 16

	 	 ปัญหาสุขภาพเท้าของผู้สูงอายุที่พบมาก(8) คือลักษณะเท้าผิดรูป 	

ปวดเท้า และเท้าแบน ลักษณะเท้าผิดรูปมักจะพบที่หัวแม่เท้ามีลักษณะ	

เก และตาปลา อาการปวดจะพบในผู้หญิงมากกว่าผู้ชาย โดยเฉพาะ

เมื่อก้าวลุกจากที่นอนตอนเช้า และจะค่อย ๆ ทุเลาลงเมื่อเดินไปแล้ว	

ระยะหนึ่ง และอาจมีความเสื่อมของข้อต่อกระดูก เช่น เกาต์ รูมาตอยด	์

ความเสื่อมหรือปัญหาที่ข้อนิ้วเท้าอาจไม่ใช่สาเหตุหลักที่ท�ำให้เกิด	

อุบัติเหตุ แต่ก็สร้างความเจ็บปวด เป็นอุปสรรคในการใช้ชีวิตประจ�ำวัน

อยู่ไม่น้อย

กลุ่มผู้ที่มีปัญหาข้อนิ้วเท้า 3
โรค สาเหตุ อาการ/อาการแสดง

โรคเกาต์ • 	ร่างกายมกีรดยูริกสงูเกิน	

	 เป็นเวลานาน

• 	การดืม่เหล้า หรอืเครือ่ง	

	 ด่ืมผสมแอลกอฮอล์ 	

	 เพ่ิมความเสีย่งทีจ่ะเป็น	

	 โรคเกาต์

• 	ผู้ป่วยที่มีอายุค่อนข้าง	

	 มาก

• 	ข้อทีอ่กัเสบ จะบวม แดง ร้อน 	

	 และปวดมาก

• ข้อที่ปวดพบได้ทุกข้อ แต	่

	 พบมากที่ข้อนิ้วหัวแม่เท้า 	

	 ข้อเท้า ข้อเข่า ข้อมือ ข้อนิ้ว 	

	 และข้อศอก

• 	อาการครั้งแรกมักเกิดตอน	

	 กลางคืน ท�ำให้เกิดอาการ	

	 เจ็บปวดมาก

• 	จะเป็น ๆ หาย ๆ ทิง้ช่วงระยะ	

	 เวลาเป็นสปัดาห์ เดอืน หรอืปี	

• อาจมีอาการไข้ อ่อนเพลีย 	

	 หนาวสั่น ร่วมด้วย

โรค
รูมาตอยด์

• 	พันธุกรรม

• 	ผูห้ญงิเป็นมากกว่าผูช้าย

• 	การสูบบุหรี่เพิ่มความ	

	 เสี่ยงที่จะเกิดโรค

• 	ปวดตามข้อ มีการบวม แดง	

	 และร้อนของข้อ

โรค
ข้ออักเสบ

• เกิดจากการเสื่อมสภาพ	

	 ตามปกติของข้อ (เช่น 	

	 โรคข้อเสื่อม)

• 	เกิดจากการบาดเจ็บ 	

	 การอักเสบ การติดเช้ือ 	

	 หรือไม่ปรากฏสาเหต	ุ

	 แน่ชัด

• ปวดและกดเจ็บตามข้อต่อ	

	 ต่าง ๆ มกัจะเป็น ๆ หาย ๆ และ	

	 เคลือ่นไหวข้อต่อไม่ได้ตามปกติ

• ข้อบวม แดง ร้อน และยืด	

	 หรืองอไม่ได้

• รู ้สึกปวดข้อทุกครั้งในช่วง	

	 ก่อนเปลี่ยนฤดู หรือช่วงที	่

	 ฤดูกาลเปลี่ยนแปลง

กลุ่มโรคที่มีอาการใกล้เคียงกัน(6)

ภาพตัวอย่างลักษณะเท้าผิดรูป

หัวแม่เท้าเก

ตาปลา



ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเนื้อส่วนล่าง
SPACE DESIGN SOLUTION 19ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่าง

SPACE DESIGN SOLUTION 18

	 	 อาการกล้ามเน้ือขาอ่อนแรงเกิดได้จากหลายสาเหตุ การลดลงของ	

มวลกล้ามเนือ้ตามวยัเป็นปัจจยัหน่ึงท่ีท�ำให้ความแขง็แรงของกล้ามเนือ้ขา	

ลดลง และเคลื่อนไหวได้ช้า อาการกล้ามเน้ืออ่อนแรงอาจเกิดจาก	

กล้ามเนื้อไม่ได้ถูกใช้งานจนลีบเล็กลง ซึ่งมวลกล้ามเนื้อมีความสัมพันธ์	

ต่อความแขง็แรงของข้อต่าง ๆ ไม่ว่าจะเป็นความยาวก้าว ความเรว็ในการเดนิ	

และความสามารถในการทรงตัว(9,10,11) 

กลุ่มผู้ที่มีปัญหากล้ามเนื้อขาอ่อนแรง4 	 	 นอกจากนี ้ยงัมอีาการอ่อนแรงทีเ่กดิจากระบบประสาทสัง่การมคีวาม

ผดิปกต ิเช่น โรคหลอดเลือดสมอง ตบี ตนั หรอืแตก (Stroke) ซึง่พบบ่อย	

ในผู้สูงอายุ ผู้มีประวัติครอบครัวท่ีเป็นโรคนี้ ผู้ที่มีโรคประจ�ำตัว เช่น 	

โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมันในเลือดสูง โรคอ้วน ผู้ที	่

ไม่ออกก�ำลังกายและผู้ที่สูบบุหรี่(12) ผู้ป่วยเหล่าน้ีจะไม่สามารถบังคับ	

ให้กล้ามเนื้อเคล่ือนไหวหรือท�ำงานได้ตามปกติ เช่น หากมีการอ่อนแรง	

ของแขน แขนกจ็ะไม่สามารถยกขึน้หรอืขยบัได้ตามปกต ิหรอืการอ่อนแรง

ของขา ขาก็ไม่สามารถนั่ง ลุก ยืน หรือเดินได้ตามปกติ  



ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเนื้อส่วนล่าง
SPACE DESIGN SOLUTION 21ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่าง

SPACE DESIGN SOLUTION 20

ผลกระทบ
ต่อการใช้

ชีวิตประจ�ำวัน
อาการติดขัดข้อต่อ มี
ความฝืด ไม่สามารถยืดออก

ได้สุด ไม่สามารถเคลื่อนไหว

ได้อย่างอสิระ โดยเฉพาะช่วง

ทีอ่ยูท่่าเดมินาน ๆ เช่น หลงั

ตื่นนอนหรือนั่งดูทีวีนาน ๆ 	

(เฉพาะกลุ่มที่มีปัญหาข้อ	

และกระดูก)

เรียงล�ำดับตามความรุนแรง
ของอาการจากน้อยไปมาก 

อาการเจ็บปวด จะรนุแรง
ขึ้นตามความเสื่อม ตั้งแต่

เจบ็น้อย ๆ ไปจนถงึเจบ็มาก 	

บางรายอาจเจ็บปวดแต่ยัง	

พอทนได้ยังฝืนใช้งานทั้ง ๆ 	

ทีเ่จบ็ การใช้อปุกรณ์ช่วยเดนิ

อาจช่วยบรรเทาความเจบ็ปวด

ได้ในระดับหนึ่ง 

1 2



ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเนื้อส่วนล่าง
SPACE DESIGN SOLUTION 23ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่าง

SPACE DESIGN SOLUTION 22

อาการแสดงของกลุ่มผู้ที่มีปัญหา 
ระบบข้อ กระดูก และกล้ามเนื้อส่วนล่าง

อาการไม่มีแรง ไปจน
กระทั่งไม่มีความรู ้สึก 
กลุ่มนี้นับเป็นกลุ่มที่ด�ำเนิน

ชีวิตยากล�ำบากที่สุด โดย

การเคลือ่นไหวหรอืท�ำกจิวตัร

ประจ�ำวันต่าง ๆ จะต้องมี	

ผู้ช่วยเหลือ หรืออาศัยการ	

นั่งวีลแชร์ในการเคลื่อนที่

อาการอ่อนแรง อาจเกดิ
จากทัง้เจบ็ปวดข้อ ข้อไม่ค่อย	

ได้เคลือ่นไหวจนกล้ามเนือ้ลบี	

เล็กลง หรือเกิดจากความ

เสียหายของระบบประสาท	

สั่งการ ระดับความรุนแรง

ของอาการนีจ้ะขึน้อยู่กับส่วน

ทีเ่กดิอาการด้วย ถ้าอ่อนแรง	

ช่วงขาแต่แขนยังมีแรง กลุม่นี	้

จะยังพยายามเดนิเอง อาจใช้	

อุปกรณ์ช่วยเดิน หรือใช้	

ราวจับพยุงตัวลุกโดยใช้แขน

ดงึโหนตวัขึน้ ถ้าหากอ่อนแรง	

ทั้งช ่วงขาและแขนด้วย	

อาจต้องมีผู้ช่วยเหลือในการ

เคลื่อนย้ายตัว 

3 4

•	จะยังช่วยเหลือตัวเอง
	 แม้จะต้องใช้อุปกรณ์
•	 ใช้อุปกรณ์ช่วยเดิน

•	ต้องมีผู้ช่วยเหลือ
•	นั่งวีลแชร์

ติดขัด

เจ็บปวด

ไม่มีแรง,
ไม่รู้สึก

อ่อนแรง



ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเนื้อส่วนล่าง
SPACE DESIGN SOLUTION 25ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่าง

SPACE DESIGN SOLUTION 24

	 	 ทุกกลุ่มอาการจะมีปัญหาท่ีคล้ายกันคือ การเคลื่อนที่จากจุดหนึ่ง	

ไปยังจุดหนึ่ง การเดินบนทางราบ การยกขาข้ามธรณีประตู การขึ้น-ลง	

บนัได การลกุ-นัง่จากเก้าอี ้การลกุจากเตยีง เพราะกจิกรรมเหล่านีล้้วนใช้	

ข้อและกล้ามเนื้อช่วงล่างตั้งแต่สะโพกลงไป ผู้ที่ยังช่วยเหลือตัวเองได้	

จะเดินเองโดยอาศัยอุปกรณ์ช่วย หรือใช้มือเกาะตามที่ต่าง ๆ เพ่ือช่วย	

ในการพยุงตัว 

การเดินในแนวราบและขึ้นทางลาด

การลุกจากเตียง

การลุกและนั่งเก้าอี้

การขึ้นบันได และลงบันได
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SPACE DESIGN SOLUTION 27ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่าง

SPACE DESIGN SOLUTION 26

	 	 การท�ำให้ผู ้ท่ีมีปัญหาการ

เคลื่อนไหวเนื่องจากข้อกระดูก

และกล้ามเนื้อส่วนล่างสามารถใช้

ชีวิตได้อย่างปลอดภัย เป็นอิสระ 

พึ่งพาตนเองได้มากขึ้น และสร้าง

ความภาคภมูิใจเลก็ ๆ ให้กับผูท้ีย่งั

สามารถเคลื่อนไหวให้ท�ำกิจกรรม	

ต่าง ๆ ได้เองนั้น มีหัวใจส�ำคัญ	

คือการออกแบบสิ่งแวดล้อมและ

พื้นที่ให้เหมาะสม 

	 	 หลักการออกแบบ เพื่อสร้างสภาพแวดล้อมท่ีเหมาะสมส�ำหรับ	

ผู้สูงอายุ ควรค�ำนึงถึง 5 ปัจจัยดังนี้

		  ความปลอดภัย (SAFETY & SECURITY) 
	 	 ผู้สูงอายุท่ีมีปัญหาการเดินหรือการเคลื่อนไหว มักจะมีปัญหาการ

ทรงตัวร่วมด้วย ท�ำให้มีความเสี่ยงต่อการล้มสูง ความปลอดภัยจึงเป็น	

หลักการออกแบบพื้นฐาน ซึ่งแบ่งออกเป็น 3 ด้านคือ

ชีวิตดี 
ที่ออกแบบได้

DESIGN PRINCIPLE

1	ลดความเสี่ยงและโอกาสการเกิดอุบัติเหตุ 

2	ลดความรุนแรงหากเกิดอุบัติเหตุ

3	เม่ือเกิดข้ึนแล้วสามารถเรียกขอความช่วยเหลือ

		  ได้ทันท่วงที สามารถกอบกู้ความเสียหายได้ทัน 

1
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SPACE DESIGN SOLUTION 28

เหมาะสมกับผู้ ใช้งาน 
(ELIGIBLE DESIGN) 
	 	 การวางระยะของเฟอร์นิเจอร์

และอุปกรณ์ช่วยเหลือควรมีความ

เหมาะสมและปรับเปลี่ยนได้ ให้

เหมาะกับความสูงของสรีระและ	

การใช้งานของแต่ละบุคคล

ใช้งานได้ง่ายและสะดวก
(EASE OF USE) 
	 	  อุปกรณ์ต่าง ๆ ที่ใช้งาน	

ภายในบ้าน ควรมีความสะดวก 	

เรียบง่าย ไม่ซับซ้อน ใช้แรงน้อย

และเข้าใจง่าย  

การสร้างแรงกระตุ้น 
(STIMULATION)
	 	  ฟื ้นฟูความมีชีวิตชีวาให้	

ผู้สูงอายุ ผ่านการสร้างบรรยากาศ 

และสภาพแวดล้อม เช่น การใช	้

แสงธรรมชาติ การมีพื้นที่สีเขียว 	

การติดอุปกรณ์อ�ำนวยความสะดวก

ในการเดิน ซึ่งล้วนเป็นการสร้าง	

แรงกระตุน้ในการใช้ชวิีตให้ผูส้งูอายุ	

ได้ฝึกเดิน สร้างความมั่นใจให้ท�ำ

กิจกรรมต่าง ๆ ด้วยตัวเอง

การเข้าถึง 
(ACCESSIBILITY & 
REACHABILITY) 
		  จัดวางระยะของเฟอร์นิเจอร	์

และพื้นที่ตามเส้นทางการใช้งาน	

ในกจิวตัรประจ�ำวนั และติดอุปกรณ	์

ที่เอ้ือต่อการเคลื่อนย้ายตัว โดย	

ค�ำนงึถงึระยะการเอือ้ม การก้าวเดิน

ของผู้ใช้งาน และการจัดวางพื้นที่	

หรือสิ่งอ�ำนวยความสะดวกไว	้

ใกล้มือเพื่อให้สามารถพึ่งพาตนเอง	

ได้มากที่สุด  

2 4 53
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SPACE DESIGN SOLUTION 30

การจัดพ้ืนท่ี
ท่ีเหมาะสม

SPACE
DESIGN 

SOLUTION 

	 	 แบบแปลนมาตรฐานส�ำหรับ ผู้สูงอายุท่ีมีปัญหาตั้งแต่สะโพกลงมา  

ที่ส่งผลต่อการเดินและการเคลื่อนย้ายตัว ควรมพีืน้ทีท่ีเ่หมาะสมกบัการใช้งาน

ของแต่ละบคุคล และมพ้ืีนทีร่องรบัการใช้งานวลีแชร์ด้วย เพือ่เอ้ือประโยชน์	

ให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดีและมีความสุขในการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวัน

มากยิ่งขึ้น

ต�ำแหน่งที่ตั้งและทิศทางของห้อง
	 	 ห้องนอนผู้สูงอายุควรอยู่ในทิศที่มีแสงธรรมชาติเข้าถึง มีหน้าต่าง	

บานใหญ่มองเหน็ววิด้านนอก มกีารถ่ายเทอากาศทีด่ ีโดยแสงแดดจะช่วย

ฆ่าเชื้อโรคและลดปัญหาความอับชื้นในห้อง  

ห้องนอน
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SPACE DESIGN SOLUTION 32

เตียงนอน 
	 	 ควรมีความสูงที่เหมาะสม ผู ้ที่มีปัญหาข้อเข่าและข้อสะโพก	

อาจต้องการความสูงเตียงที่มากกว่าปกติ โดยมีความสูงเฉลี่ยมากกว่า	

ข้อเข่าประมาณ 5 ซม. เพื่อง่ายต่อการลุกยืน และมีโต๊ะข้างเตียงเพื่อวาง

โคมไฟ ซึ่งมีสวิตช์ไฟที่หัวเตียง รวมถึงวางของใช้จ�ำเป็น 

	 	 ผูท้ีม่ปัีญหาข้อกระดกูและกล้ามเนือ้ส่วนล่าง ช่วงทีล่กุจากเตยีงใหม่ ๆ 

ข้อต่อต่าง ๆ จะตดิและเจบ็ปวด ยงัไม่สามารถเคลือ่นไหวได้อย่างคล่องตวั 

ดังนั้น ควรมีราวจับข้างเตียงเพื่อให้พยุงตัวลุกนั่งได้อย่างปลอดภัย 

	 	 การเลือกใช้เตียงนอนท่ีเหมาะสมกับผู้ป่วยกลุ่มนี้ อาจเลือกเตียงที่

ปรับระดับได้ เพื่อช่วยในการลุกจากเตียง 

 

ระยะความกว้างของทางเดินข้างเตียงนอน  
	 	 ควรอยู่ในช่วงระหว่าง 70 - 85 ซม. เป็นระยะทีส่ามารถใช้มอืข้างหนึง่

เกาะผนังและมืออีกข้างจับขอบเตียงหรือราวจับข้างเตียงเพื่อช่วยพยุงตัว	

นอกจากนี้ ควรติดราวจับที่ผนังเพื่อพยุงตัวระหว่างทางเดิน ซึ่งหากใช้	

วีลแชร์ ความกว้างทางเดินควรอยู่ในช่วงระหว่าง 90 - 100 ซม.

	 	 ส�ำหรับผู้สูงอายุท่ีมีปัญหาสุขภาพเรื่องการปัสสาวะบ่อย อาจวาง	

กระโถนหรือโถสุขภัณฑ์น�้ำหนักเบาท่ีสามารถเคลื่อนย้ายได้ ไว้ใกล้เตียง
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SPACE DESIGN SOLUTION 34

จุดแต่งตัวและตู้เสื้อผ้า 
	 	 ควรมีท่ีนั่งส�ำหรับเปลี่ยนเสื้อผ้าที่มีความสูง

เหมาะสม รวมถึงมีอุปกรณ์ช่วยแต่งตัว อาจเป็น	

ไม้ด้ามยาว เพื่อจะได้ไม่ต้องก้มตัวลงไปสวมกางเกง

หรือถุงเท้า โดยเฉพาะส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาข้อสะโพก 

นอกจากน้ี ความสูงของชั้นวางในตู้เสื้อผ้า ควรอยู่ใน	

ระยะเอ้ือมถึง เนื่องจากการเอ้ือมและเขย่งจะท�ำให้	

ยืนทรงตัวยากมากขึ้น  

โต๊ะหนังสือ และเก้าอี้น่ังในห้องนอน 
	 	 ควรเป็นเก้าอี้มีพนักและที่เท้าแขน 

เพ่ือใช้พยุงตัวลุกขึ้น ความสูงเก้าอี้ต้อง	

ไม่เต้ียเกินไปจนอยู ่ในต�ำแหน่งท่ีต้อง	

นัง่งอสะโพก หรอืงอเข่าน้อยกว่า 90 องศา 

เพราะจะท�ำให้ลุกยากและออกแรงกดท่ี	

ข้อเข่ามากเกนิไป โดยเฉพาะผูท้ีเ่พิง่ผ่าตัด

เปลี่ยนข้อสะโพกต้องนั่งเก้าอี้ที่สูงกว่า	

ระดับปกติเล็กน้อย ประมาณ 5 ซม.

ระยะชั้นวางของที่จัดตามระยะเอื้อมของร่างกาย
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(a)	การใช้พนักแขนดันตัวลุกขึ้น
(b)	การเสริมความสูงเก้าอี้ ให้สูงกว่า
	 ระดับข้อพับเข่าเล็กน้อย
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SPACE DESIGN SOLUTION 36

ประตูห้องน�้ำ 
	 	 ผูท้ีม่ปัีญหาข้อกระดกูและกล้ามเนือ้ส่วนล่างจะใช้มอืหนึง่จบัขอบประต ู

หรือยันกับผนังเพื่อพยุงตัวและใช้อีกมือหนึ่งในการเปิดประตู เมื่อก้าวเข้า

ห้องน�ำ้ไปแล้วจะหาทีจ่บัพยงุตัวไปยงัจดุทีต้่องการ ดงันัน้ ควรออกแบบให้

มีราวจับในแนวตั้ง และใช้กลไกการ เปิด-ปิด ประตูท่ีใช้ง่าย น�้ำหนักเบา 

ความกว้างของประตมูรีะยะช่องเปิดทีเ่พยีงพอ อย่างน้อย 1 เมตร เป็นระยะ

ทีร่ถเขน็สามารถผ่านเข้าออกได้ รวมถงึหลกีเลีย่งประตทูีจ่ะต้องหมนุตวักลบั

มาปิด เนือ่งจากเสีย่งต่อการเสยีการทรงตวั และอาจเกดิความเจบ็ปวดกบั	

กลุ่มที่มีปัญหาข้อ เนื่องจากจะเกิดแรงบิดที่ข้อเข่าและสะโพก  

อ่างล้างหน้า 
	 	 ผู้ที่มีปัญหาข้อกระดูกและกล้ามเนื้อส่วนล่าง จะยืนค�้ำเคาน์เตอร์อ่าง

หรือใช้มือจับพยุงตัว ในการล้างมือ ล้างหน้า แปรงฟัน ระยะความสูงของ

เคาน์เตอร์อ่างล้างหน้าจึงควรอยู่ในระยะท่ีเหมาะสมไม่สูงหรือเตี้ยเกินไป 	

ถ้าก้มมากอาจท�ำให้ปวดหลังได้ และหากต้องท�ำกิจกรรมนาน ๆ ควรนั่ง

เก้าอี ้มรีาวจับให้พยงุตัวลกุขึน้ยนื แต่การน่ังเก้าอีอ้าจไม่สะดวกกบักจิกรรม	

สัน้ ๆ เพราะต้องลกุ-นัง่บ่อย ๆ และไม่ควรวางชัน้เก็บของไว้ใต้อ่าง เพือ่เล่ียง	

การก้มตัวลงไปหยิบของ ควรมีช้ันวางของใช้เล็ก ๆ อยู่เหนืออ่างในระยะ

ที่ไม่ต้องเอื้อม  

ห้องน�้ำ
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SPACE DESIGN SOLUTION 38

โถสุขภัณฑ์ 
	 	 จดุทีจ่ะเข้าใช้งานโถสุขภณัฑ์ ควรตดิราวจับแนวตัง้เพือ่ใช้ประคองตวั

ระหว่างการลกุ-นัง่ บางรายอาจถนดัใช้ราวจบัแนวตัง้ในการดงึโหนตัวลกุขึน้

กรณีที่ขาอ่อนแรง หากเป็นไปได้ควรออกแรงดึง-ผลักด้วยมือและแขนทั้ง 

2 ข้าง หรือใช้แขนข้างเดียวกับขาที่มีปัญหาน้อยกว่า (ภายใต้สมมุติฐาน

ที่ว่ามือ/แขนยังมีแรงเป็นปกติ) ควรมีพนักพิงเพื่อประคองตัวขณะขับถ่าย 

ความสูงโถสุขภัณฑ์ควรมีระดับที่สูงพอดีกับความยาวขาท่อนล่าง เพื่อให้	

ง่ายต่อการลุก-นั่ง

	 	 การจัดวางต�ำแหน่งสิ่งของที่ต้องใช้ควบคู่กับโถสุขภัณฑ์ เช่น 	

สายฉีดช�ำระ กระดาษทิชชู่ ควรอยู่ในต�ำแหน่งที่มือเอื้อมหยิบถึงจาก	

ด้านหน้า ไม่ต้องเอี้ยวตัวหันกลับไปหยิบเวลาใช้งาน

ความสูงโถสุขภัณฑ์ที่เหมาะสม

ข้อแนะน�ำ: ความสูงของสุขภัณฑ์และความสูงของข้อพับเข่า 
ที่มีผลต่อความสะดวกในการลุกของผู้ ใช้งาน

เตี้ยไป สูงไป พอดี

*ขึ้นอยู่กับรูปร่างสรีระของแต่ละบุคคล

38 ซม.
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SPACE DESIGN SOLUTION 40

บริเวณพื้นที่อาบน�้ำ 
	 	 พื้นท่ีอาบน�้ำควรมีเก้าอี้นั่งอาบน�้ำ เพื่อความม่ันคงขณะอาบน�้ำ 	

สระผม และความสะดวกต่อผู ้ดูแลในกรณีมีผู ้ช่วยเหลืออาบน�้ำให ้	

ทางเข้า-ออกจากพื้นที่อาบน�้ำควรมีราวจับเพื่อใช้ประคองตัวในการก้าว	

จากพื้นที่เปียกไปแห้ง แห้งไปเปียก ไม่มีขั้นหรือสิ่งกีดขวางทางเดินและ	

ควรใช้สพีืน้ท่ีตัดกนั เตรียมทีแ่ขวนผ้าเช็ดตัวไว้ใกล้ ๆ บรเิวณต่าง ๆ ในการ	

ท�ำกจิกรรมอาบน�ำ้และเชด็ตวั แต่งตวั ส�ำหรบัคนทีส่ะดวกแต่งตวัในห้องน�ำ้ 

ควรมีการเตรียมพื้นที่ส�ำหรับวางเสื้อผ้า นั่งถอดและใส่เสื้อผ้า

ระยะพื้นที่เฉลี่ยของร่างกายในขณะท�ำกิจกรรมต่าง ๆ ในห้องน�้ำ
*ขึ้นอยู่กับรูปร่างสรีระของแต่ละบุคคล

65 ซม. 60 ซม. 60 ซม.110 ซม.65 ซม. 60 ซม. 60 ซม.110 ซม.

65 ซม. 60 ซม. 60 ซม.110 ซม.65 ซม. 60 ซม. 60 ซม.110 ซม.
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SPACE DESIGN SOLUTION 42

พื้น 
	 	 ควรเป็นพื้นค่อนข้างฝืด ไม่ใช้ผิวมันและลื่น พื้นเรียบเสมอกันและ	

มีสิ่งกีดขวางน้อยท่ีสุด เพ่ือลดการเดินสะดุดและการก้าวข้ามสิ่งกีดขวาง 

ในบริเวณทีม่ีการเปลี่ยนระดับ เช่น ธรณีประต ูหรอืกา้วขึน้บันไดขัน้สั้น ๆ	

ควรมีราวจับข้างขอบประตูให้เกาะพยุงตัวขณะที่ก้าวขาข้ามธรณีประตู 

ประตูภายในบ้าน 
	 	 ควรเป็นประตูบานเลื่อนที่ เปิด-ปิด ง่าย ใช้แรงน้อย ลดการออกแรง

ที่ข้อสะโพก ข้อเข่า และกล้ามเนื้อส่วนล่างที่ใช้ช่วยออกแรงผลักประตู

ราวจับข้างประตูช่วยให้พยุงตัวตอนก้าวเข้าประตู

ทางเดิน
ภายในบ้าน

แสงสว่าง
	 	 ใช้แสงธรรมชาติร่วมกับแสง	

จากหลอดไฟเพ่ือให้มีแสงสว่าง	

เพยีงพอ ควรใช้ไฟทีเ่ป็นแสงทางอ้อม 

(Indirect Light) ร่วมกับผนังสีอ่อน	

ทีจ่ะช่วยเพ่ิมความสว่างภายในห้องได้ 	

บริเวณที่ผู้สูงอายุใช้งานบ่อยและ	

เป็นจุดเส่ียงควรมีแสงสว่าง หรือ

ระบบไฟ เปิด-ปิด อัตโนมัติ เพราะ

ผู้สูงอายุมักไม่ค่อยเปิดไฟ แต่จะ	

เดนิไปตามความเคยชนิ เช่น บนัได 

ทางเดินระหว่างเตียงนอนไปถึง	

ห้องน�้ำ หรือทางเดินภายในบ้าน 
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SPACE DESIGN SOLUTION 44

บันได  
	 	 ผู้ที่มีปัญหาข้อกระดูกและกล้ามเนื้อสว่นล่างบางราย อาจยังสามารถ	

ขึ้น-ลงบันไดเองได้ ดังนั้นบริเวณบันไดควรติดราวจับทั้งสองฝั่ง ออกแบบ

ลูกต้ังลูกนอนที่เหมาะสมกับการก้าวเดิน และมีคิ้วขอบบันไดสีตัดกัน	

เพื่อช่วยในการกะระยะ แต่ส�ำหรับรายท่ีข้ึน-ลงบันไดล�ำบากมากหรือ	

ไม่สามารถขึน้ได้แล้ว ควรย้ายลงมาอยูช่ัน้ล่าง หลีกเล่ียงการขึน้-ลงบนัได 

เพื่อช่วยถนอมข้อได้มากกว่า หรือใช้วิธีอ่ืนช่วยในการขึ้นลง เช่น การใช้

ลิฟต์ หรือ ลิฟต์บันได  

ราวจับ
	 	 ควรติดตั้งราวจับตาม

ทางเดินท่ีใช้ประจ�ำ บริเวณ

ที่มีการลุก-นั่ง และบริเวณที่

มีการเปล่ียนระดับของพื้นท่ี

ต้องก้าวข้าม ไม่จ�ำเป็นต้อง	

ติดทั้งหมดแต่เลือกติดตาม

ความจ�ำเป็นของสภาพร่างกาย 

และเตรียมพื้นที่เผื่อส�ำหรับ	

การติดเพิ่มในอนาคต 
ควรติดตั้งระบบขอความช่วยเหลือ 
	 ติดอุปกรณ์ขอความช่วยเหลือ ส�ำหรับผู้สูงอายุที่ต้องการ

ความมั่นใจเพิ่มมากขึ้น เผื่อเกิดอุบัติเหตุแล้วต้องการขอความ

ช่วยเหลือ ต�ำแหน่งการติดควรติดที่จุดเสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุ 

เช่น ในห้องน�้ำ ห้องนอน จุดที่มีการลุก-นั่งที่ผู ้สูงอายุใช้เวลา 

ส่วนใหญ่อยู่ที่นั่น

ตัวอย่าง
ระบบขอความช่วยเหลือ
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SPACE DESIGN SOLUTION 46

	 	 ในการจัดพื้นท่ีอยู่อาศัยส�ำหรับผู้สูงอายุ พื้นที่ที่จ�ำเป็นคือห้องนอน

ที่มีห้องน�้ำในตัว โดยยกตัวอย่างห้อง 2 แบบคือ แบบ A จะเป็นยูนิตที่มี

ขนาดปานกลาง แบบ B จะเป็นยูนิตท่ีมีขนาดเลก็ โดยอ้างองิจากแบบของ

โครงการบ้านจัดสรรที่พบได้ทั่วไป

ให้เหมาะสม
กับการใช้งาน

ตัวอย่าง
การจัดพ้ืนที่
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SPACE DESIGN SOLUTION 48

แบบ A2

	 	 แบบ A2 จัดวางเตียงให้ใกล้ห้องน�้ำมากขึ้นโดยมีระยะห่างจากผนัง

ประมาณ 0.85 ม. ส�ำหรับผู้ที่ยังไม่ได้ใช้วีลแชร์ อาจขยับเตียงนอนเข้ามา	

ใกล้ผนังได้มากขึ้นเพื่อให้เอ้ือมถึงราวจับท่ีผนัง ซึ่งทางเดินข้างเตียงม	ี

ราวจับตลอดผนังที่เป็นแนวทางเดิน  

แบบ A1

	 	 แบบ A1 จัดวางเตียงให้มีพ้ืนท่ีว่างระหว่างเตียงกับผนัง 1.1 ม. 	

ระยะน้ีวีลแชร์สามารถเข้าได้จากทั้งสองฝั่งของเตียง

ยูนิต ขนาด 25.2 ตร.ม. (6.3 x 4 ม.)

ขนาดห้องนอน 3.5 x 4 ม.

แบบแปลน

A
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SPACE DESIGN SOLUTION 50

วิธีปฏิบัติตน 
เมื่อลุกเข้าห้องน�้ำตอนกลางคืน

 		 1. ลุกจากเตียง เปิดไฟ หรือใช้ไฟส่องสว่างอตัโนมัติ ปรับระดบัเตยีง	

ในต�ำแหน่งที่เตรียมตัวลุก อาจต้องนั่งปรับตัวสักพักแล้วค่อยลุกโดยใช้	

ราวจับข้างเตียงพยุงตัวขึ้นยืน แล้วจึงเอื้อมมือไปเกาะราวจับข้างผนัง  

	 	 กรณีที่มีโถสุขภัณฑ์เคลื่อนที่อยู ่ข ้างเตียง เม่ือใช้ราวจับข้างเตียง	

พยุงตัวลุก หมุนตัวแล้วใช้มืออีกข้างจับที่เท้าแขนของโถสุขภัณฑ์ ค่อย ๆ 

นั่งลง ตอนกลับไปที่เตียงใช้มือดันที่เท้าแขนทั้งสองข้างแล้วเอื้อมมือจับ

ราวข้างเตียง หมุนตัวลงนั่งที่เตียงและนอน

		  2. เดินไปที่ประตูห้องน�้ำ เกาะราวจับจนเดินไปถึงประตูห้องแต่งตัว 	

ใช้มือข้างหนึ่งจับมือจับประตูแล้วมืออีกข้างเอื้อมไปเกาะราวจับฝั่งผนัง	

หน้าห้องน�้ำ เพื่อเดินไปถึงประตูหน้าห้องน�้ำ

	 	 ประตูห้องนอนและประตูห้องน�้ำ

เป็นประตูบานเลื่อน ช่องประตูเปิดกว้าง	

อย่างน้อย 1.0 ม. มรีาวจบัแนวตัง้ขนานกับ	

ขอบประตู เพ่ือให้ผู้สูงอายุสามารถใช้มือ	

จับราวแนวตั้งไว้ข้างหนึ่งและใช้อีกมือดึง	

มือจับประตูเพื่อเปิด-ปิด เป็นข้อดีส�ำหรับ	

ผูม้ปัีญหาข้อสะโพก การเปิดประตูในท่านีจ้ะ

ช่วยลดท่าทางทีต้่องบดิสะโพกเพือ่ผลกัประตู 

	 	 ส่วนต่อจากห้องนอนไปยังห้องน�้ำมีห้องแต่งตัวและตู้เสื้อผ้า ขนาด 	

2.6 x 2.1 ม. มพีืน้ท่ีว่างตรงกลางพอดวีงกลบัตวัของวลีแชร์ 1.5 ม. ล้อมด้วย	

ตู้เสื้อผ้าและโต๊ะนั่งแต่งตัว พื้นที่ส่วนต่อจากประตูมีราวจับต่อไปยังประต	ู

ห้องน�้ำ

	 	 ในส่วนห้องน�้ำขนาด 2.0 x 3.0 ม. จัดให้ประตูทางเข้าอยู่กลางห้อง 

กั้นด้วยรางระบายน�้ำแทนธรณีประตู

	 	 • เปิดประตตูรงเข้าไป 1.2 ม. (ประมาณ 2 - 3 ก้าว) เจอกบัอ่างล้างหน้า  	

	 	 • ฝั่งซ้ายเป็นโถสุขภัณฑ์สามารถวางได้ 2 แบบ คือ 

	 	 	 แบบที ่1 วางใกล้ประตฝ่ัูงซ้าย เปิดประตเูข้ามาประมาณ 1 ก้าว	

แล้วกลับตัวลงนั่งได้เลย แต่กรณีนี้แนวการวางสุขภัณฑ์จะขวางวงกลับตัว

ของวีลแชร์ 

	 	 	 แบบที ่2 คอืวางชดิผนงัด้านในสดุ จะไม่ขวางวงกลับตวัของวลีแชร์ 	

แต่ต้องเดนิเข้าไปหลายก้าว จึงควรตดิราวจับตลอดแนวจากประตูไปจนถงึ

โถสุขภัณฑ์

	 	 • ฝั่งขวาเป็นส่วนอาบน�้ำ กั้นด้วยม่านและรางระบายน�้ำแบบยาว 	

ทางเข้าเข้าได้ 2 แบบ แบบแรก จากประตูเข้ามาทางขวาแล้วเดินจับราว 	

มาทีเ่ก้าอีอ้าบน�ำ้ หรอืแบบที ่2 เข้าจากทางอ่างล้างหน้า แล้วเดนิเข้าส่วน

อาบน�้ำ 

		  3. เปิดประตูห้องน�้ำ จับราว

แนวตั้งข้างขอบประตู และมือ	

อีกข้างดึงมือจับประตูสไลด์	

ให้เปิดออก แล้วเดินผ่านแนว

ประตูเพื่อเข้าห้องน�้ำ จากน้ัน	

ใช้มือจับราวพยุงตัวต่อเนื่อง	

เข้าห้องน�้ำและแนะน�ำว่าไม่ควร	

ล็อกประตู
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SPACE DESIGN SOLUTION 52

วิธีปฏิบัติตน
เมื่อลุกเข้าห้องน�้ำยามเช้า

	 	 1. ลุกจากเตียงนอน ปรับระดับเตียงในต�ำแหน่งท่ีเตรียมตัวลุก อาจ

ต้องนั่งปรับตัวสักพักแล้วลุกโดยใช้ราวจับข้างเตียงพยุงตัวขึ้นยืน แล้วจึง

เอื้อมมือไปเกาะราวจับข้างผนัง

	 	 2. ถอดเส้ือผ้าในห้องแต่งตัว เกาะราวจบัพยุงตวัเดนิไปถงึประตูห้อง

แต่งตัว เอื้อมมือซ้ายไปจับราวแนวตั้งข้างประตู และมือจับประตู แล้วดึง

เลื่อนออกไป (ประตูจะปิดเอง อาจปิดล็อก หรือไม่ล็อก) เดินเกาะผนัง	

ไปนั่งถอดเสื้อผ้า ผลัดเป็นผ้าเช็ดตัวแล้วเดินไปที่ประตูห้องน�้ำ 

	 	 3. เข้าห้องน�้ำ ใช้มือหนึ่งจับราวแนวตั้งข้างขอบประตู และอีกมือดึง

มือจับประตูเปิดสไลด์ออก แล้วเดินผ่านแนวประตูเข้าห้องน�้ำ  

	 	 	 3.1 ในกรณีที่ต้องการล็อกประตู เมื่อประตูปิดแล้ว ให้หมุนตัว	

ไปทางซ้ายประมาณ 45 องศา สลับมือในการจับราวแนวตั้ง และล็อก 	

หมุนตัวกลับมาใช้มือจับราวพยุงตัวเดินเข้าห้องน�้ำต่อ

	 	 	 3.2 ในกรณีท่ีไม่ปิดล็อกประตู ก็สามารถเดินจับราวพยุงตัว	

เข้าห้องน�้ำไปได้เลย

	 	 4. เดินไปที่อ่างล้างหน้า จากประตสูามารถเดนิเฉยีงตรงมาทีอ่่างล้างหน้า 

หรืออาจเกาะราวจับ ตามผนังฝั่งซ้ายผ่านโถสุขภัณฑ์มาที่อ่างล้างหน้า  

	 	 5. ล้างหน้าแปรงฟัน หากท�ำกจิกรรมนานควรมเีก้าอีน่ั้งทีอ่่างล้างหน้า 

หรือคนที่ยังเดินเองได้ อาจยืนพิงหรือยืนค�้ำอ่างขณะล้างหน้าแปรงฟัน

		  4. เดินไปที่โถสุขภัณฑ์เพื่อขับถ่าย จบัราวแนวตัง้ไว้ด้วยสองมอื (ราวจบั	

ตัว L ข้างโถ) แล้วหมุนตัวถอดกางเกง จับราวพยุงตัวลงนั่ง เมื่อเสร็จธุระ

แล้วเอือ้มมอืไปหยบิสายฉดีช�ำระ และกระดาษทชิชูท่างด้านข้าง และกดฟลชั

จากทางด้านหน้าใกล้มอื ลกุขึน้โดยใช้สองมอืดงึตวั ค�ำ้ราวจบัพยงุตวัลกุขึน้	

สวมกางเกง

		  5. ออกจากห้องน�้ำ ใช้ราวพยงุตัวลุกขึน้ ใช้มอืขวาจับราวแนวตัง้และ	

ยืนให้มั่งคง ก่อนที่จะพยุงตัวเดินไปที่ประตู  

		  6. เปิดประตู จับราวแนวตั้งข้างประตู ปลดล็อก และดึงที่จับประตู	

เลื่อนออกเบา ๆ ให้ประตูเปิดออก แล้วก้าวขาออกจากห้องน�้ำ

		  7. กลับไปเตียงนอน 

เกาะราวพยุงตัวเดิน ใน

ทิศทางเดียวกับที่เดินมา
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SPACE DESIGN SOLUTION 54

	 	 6. เดินไปที่ส่วนอาบน�้ำ เดนิเข้ามาจากประตูได้ 2 แบบ แบบแรก จาก

ประตเูข้ามาทางขวา ถอดและพาดผ้าเชด็ตวัตรงมุมห้องในส่วนเปียก แล้ว

เดนิจบัราวมาท่ีเก้าอ้ีอาบน�ำ้ หรอืแบบท่ีสองเข้าจากประตมูาทางอ่างล้างหน้า

ประมาณ 2-3 ก้าว เดนิมาล้างหน้า แปรงฟัน แล้วเดินเข้าส่วนอาบน�ำ้ วาง

ผ้าแห้ง ผ้าเช็ดตัวท่ีอ่างล้างหน้า แล้วเดินเข้าห้องอาบน�้ำ จับราวแนวตั้ง

แล้วหมุนตัวลงนั่งเก้าอี้อาบน�้ำ  

	 	 7. นั่งอาบน�้ำ หลังอาบเสร็จก็เอื้อมหยิบผ้าเช็ดตัวมานั่งเช็ดตัว 	

	  	 8. เดินออกจากห้องน�้ำ เกาะราวจับฝั่งซ้ายเดินออกจากส่วนอาบน�้ำ

ไปเกาะราวจับข้างประตูด้วยมือหนึ่ง และอีกมือจับที่จับประตูดึงเปิดออก	

	 	 แบบ B1 จัดวางเตียงให้มีพ้ืนที่ว่างระหว่างเตียงกับผนัง 1.1 ม. 	

ระยะนี้วีลแชร์สามารถเข้าได้ท้ังสองฝั่งของเตียง 

แบบ B1

ยูนิต ขนาด 21 ตร.ม. (6 x 3.5 ม.)

ขนาดห้องนอน 6 x 3.5 ม.

แบบแปลน

B

	 	 9. เดินไปเปิดตู ้ เสื้อผ้า 

เกาะขอบตู้เสื้อผ้าเปิดตู้ หยิบ

เสื้อผ้า

	 	 10. นั่งแต่งตัว เดินไป

ท่ีหน้าโต๊ะเครือ่งแป้ง นัง่เก้าอ้ี	

ที่มีพนักพิงและที่เท้าแขน

	 	 11. เดินออกจากห้อง 

แต่งตัว โดยเกาะราวจับข้าง

ผนังห้องไปยังประตูห้องนอน
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SPACE DESIGN SOLUTION 57ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่าง

SPACE DESIGN SOLUTION 56

	 	 แบบ B2 จัดวางเตียงให้ใกล้ห้องน�้ำมากข้ึนโดยวางเตียงเข้าใกล้กับ

ผนังประมาณ 0.85 ม. ส�ำหรับผู้ที่ยังไม่ได้ใช้วีลแชร์ อาจขยับเตียงเข้ามา	

ใกล้ผนังได้มากขึ้นเพื่อให้เอ้ือมถึงราวจับท่ีผนัง ซึ่งทางเดินข้างเตียงม	ี

ราวจับตลอดผนังที่เป็นแนวทางเดิน  

แบบ B2

	 	 ประตูห้องนอนและประตูห้องน�้ำ เป็นประตูบานเลื่อน ช่องเปิดกว้าง 

1.0 ม. มีราวจับแนวตั้งขนานกับขอบประตู ส�ำหรับการใช้งาน

	 	 ส่วนต่อจากเตียงนอนไปห้องน�้ำมีราวจับ

	 	 ห้องน�้ำขนาด 2.0 ม. x 2.5 ม. จัดให้ประตูทางเข้าอยู่ติดมุมห้อง

	 	 • ตรงเข้าไป 1.2 ม. (ประมาณ 2 - 3 ก้าว) มีอ่างล้างหน้าอยู่ตรงกับ

ประตู และมีราวจับข้างผนังตรงจากประตูเข้าไปถึงอ่างล้างหน้า

	 	 • ฝั่งขวาของประตูเป็นโถสุขภัณฑ์ เดินจากประตูไปประมาณ 2 ก้าว 

มีราวจับรูปตัว L ข้างโถสุขภัณฑ์ ก้าวจากประตูมาจับราวแนวต้ังแล้ว	

หมุนตัวลงนั่งได้เลย ตอนลุกขึ้นจับราวแนวตั้งแล้วเดินไปอีกประมาณ 	

2 ก้าวถึงเปิดประตู

	 	 • พ้ืนท่ีส่วนอาบน�้ำอยู่มุมในสุด ระหว่างอ่างล้างหน้าและโถสุขภัณฑ์ 

กัน้ด้วยผ้าม่านและรางระบายน�ำ้ สามารถเข้าได้ 2 ทาง เกาะราวจบัเข้าทาง	

อ่างล้างหน้า แล้วเข้าส่วนอาบน�้ำ หรือ เข้าทางโถสุขภัณฑ์ แล้วเข้าส่วน	

อาบน�้ำก็ได้ ตอนออกจากส่วนอาบน�้ำก็เช่นกัน เอื้อมมือไปหยิบผ้าเช็ดตัว

มานั่งเช็ดตัว และเดินออกไปที่ประตูห้องน�้ำได้สองทางเช่นเดียวกัน
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SPACE DESIGN SOLUTION 59ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่าง

SPACE DESIGN SOLUTION 58

วิธีปฏิบัติตน
เมื่อลุกเข้าห้องน�้ำตอนกลางคืน  

	 	 1. ลุกจากเตียง เปิดไฟ หรอืใช้ไฟส่องสว่างอตัโนมติั ปรบัระดบัเตยีง

ในต�ำแหน่งที่เตรียมตัวลุก อาจต้องน่ังปรับตัวสักพักแล้วลุกโดยใช้ราวจับ

ข้างเตียงพยุงตัวขึ้นยืน แล้วจึงเอื้อมมือไปเกาะราวจับข้างผนัง

	 	 กรณีที่มีโถสุขภัณฑ์เคลื่อนท่ีอยู ่ข้างเตียง เม่ือใช้ราวจับข้างเตียงพยุง

ตัวลุก หมุนตัวแล้วใช้มืออีกข้างจับที่เท้าแขนของโถสุขภัณฑ์ ค่อย ๆ 	

นั่งลง ตอนกลับไปท่ีเตียงใช้มือดันท่ีเท้าแขนทั้งสองข้างแล้วเอื้อมมือ	

จับราวข้างเตียง หมุนตัวลงนั่งที่เตียงและนอน	 	

	 	 2. เดินไปที่ประตูห้องน�้ำ เกาะราวจบัพยงุตวัเดินไปถงึประตหูน้าประตู

ห้องน�้ำ 

	 	 3. เข้าห้องน�้ำ จับขอบประตูด้วยมือหนึ่ง และใช้อีกมือจับประตูเปิด

สไลด์ออก แล้วเดินผ่านแนวประตูเข้าห้องน�้ำ เดินจับราวพยุงตัวต่อเนื่อง

เข้าห้องน�้ำ และแนะน�ำว่าไม่ควรล็อกประตู

	 	 4. เดินไปที่โถสุขภัณฑ์เพื่อขับถ่าย ก้าวเดินและเอื้อมมือไปจับราว	

แนวตั้งข้างโถสุขภัณฑ์ด้วยสองมือ (ราวจับตัว L ข้างโถ) แล้วหมุนตัว	

ถอดกางเกง จับราวพยุงตัวลงนั่ง เม่ือเสร็จธุระแล้วเอื้อมมือไปหยิบ	

สายฉดีช�ำระ และกระดาษทชิชูท่างด้านข้าง และกดฟลัชจากทางด้านหน้า

ใกล้มือ ลุกขึ้นโดยใช้สองมือดึงตัว ค�้ำราวจับพยุงตัวลุกขึ้นสวมกางเกง 

	 	 5. ออกจากห้องน�้ำ ใช้ราวจับพยุงตัวลุกขึ้น ใช้มือข้างหนึ่งจับราว	

แนวตัง้ ยนืให้มัน่คงก่อนท่ีจะเดนิไปทีป่ระต ูขณะเดยีวกนัอกีมอืกเ็อือ้มไปจบั	

ราวจับแนวตั้งที่ขอบประตู 

	 	 6. เปิดประตู ใช้มอืข้างหนึง่จบัราวแนวตัง้ข้างประต ูและอกีมอืปลดล็อก 	

ดึงที่จับประตูผลักออก ก้าวขาออกจากห้องน�้ำ

	 	 7. กลับไปเตียงนอน ใช้มือเกาะราวพยุงตัวเดิน ในทิศทางเดียวกับที่

เดินมา
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SPACE DESIGN SOLUTION 61ส�ำหรับผู้ที่มีปัญหาการเดินการเคลื่อนไหว อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเน้ือส่วนล่าง

SPACE DESIGN SOLUTION 60

วิธีปฏิบัติตน
เมื่อลุกเข้าห้องน�้ำยามเช้า

	 	 1. ลุกจากเตียงนอน ปรับระดับเตียงในต�ำแหน่งที่เตรียมตัวลุก อาจ

ต้องนั่งปรับตัวสักพักแล้วลุกจากเตียง โดยใช้ราวจับข้างเตียงพยุงตัว	

ลุกขึ้นยืน แล้วจึงเอื้อมมือไปเกาะราวจับข้างผนัง

	 	 2. เดินไปหยิบเส้ือผ้า เกาะราวจับพยุงตัวเดินไปถงึตู้เส้ือผ้า หยิบเส้ือผ้า

	 	 3. เดินไปท่ีประตูห้องน�้ำ เดินจากตู้เส้ือผ้า เข้าห้องน�้ำ ใช้มือหนึ่ง	

จับขอบประตู และอีกมือหน่ึงดึงมือจับประตูเปิด แล้วเดินผ่านแนวประตู

เข้าห้องน�้ำไป   

	 	 	 3.1 ในกรณีที่ต้องการล็อกประตู เมื่อประตูปิดแล้ว ให้หมุนตัว

ไปทางซ้ายประมาณ 45 องศา สลบัมอืในการจบัราวแนวตัง้ และปัดลอ็กลง 	

หมุนตัวกลับมาใช้มือจับราวพยุงตัวเดินเข้าห้องน�้ำต่อ

	 	 	 3.2 ในกรณทีี่ไม่ปิดลอ็กประต ูกส็ามารถเดนิจบัราวพยงุตวัเข้า

ห้องน�้ำไปได้เลย

	 	 4. เดินตรงไปที่อ่างล้างหน้า เกาะราวจับตามผนังมาฝั่งซ้าย เดินตรง

มาที่อ่างล้างหน้าประมาณ 2 - 3 ก้าว  

	 	 5. ล้างหน้าแปรงฟัน หากท�ำกจิกรรมนานอาจมเีก้าอีน้ัง่ทีอ่่างล้างหน้า 

หรือคนที่ยังเดินเองได้ อาจยืนพิงหรือยืนค�้ำอ่างขณะล้างหน้าแปรงฟัน

	 	 6. เดินไปที่ส่วนอาบน�้ำ วางเสื้อผ้าที่ราวเหนือโถสุขภัณฑ์ และแขวน

ผ้าเช็ดตัวที่ราวเดียวกันแต่ค่อนมาทางส่วนเปียก จับราวข้างโถสุขภัณฑ์ 	

นั่งลงบนโถสุขภัณฑ์เพื่อถอดเสื้อผ้า ใช้ราวประคองตัวลุกขึ้น ก้าวเดิน

มายังส่วนเปียก มาที่เก้าอี้อาบน�้ำ จับราวแนวตั้งแล้วหมุนตัวลงนั่งเก้าอี้

อาบน�้ำ เปิดก๊อกฝักบัว

	 	 7. นั่งอาบน�้ำ หลังอาบเสร็จ เอื้อมไปหยิบผ้าเช็ดตัว เดินกลับไปที่โถ

สุขภัณฑ์ นั่งแต่งตัวตรงนั้น 

		  8. เดินออกจากห้องน�้ำ จากส่วนอาบน�้ำไปเกาะราวจับข้างประตูด้วย

มือข้างหนึ่ง และอีกมือจับที่จับประตูดึงเปิดออก
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ชีวิตดี... ออกแบบได

จัดทำโดย
คณะแพทยศาสตรศิร�ราชพยาบาล มหาว�ทยาลัยมหิดล

รวมกับSCG Eldercare Solution
ขอขอบคุณรศ.พญ.ว�ไล คุปตนิรัติศัยกุล 

ภาคว�ชาเวชศาสตรฟ��นฟ� คณะแพทยศาสตรศิร�ราชพยาบาล

การจัดพื้นที่แบบแปลน A และ B 
	 	 เป็นตัวอย่างการจัดพื้นที่ขนาดที่เล็กที่สุด ใช้งานได้ทั้งผู้ที่ใช้หรือ	

ไม่ได้ใช้วีลแชร์ มีการติดอุปกรณ์ให้พอดีกับระยะก้าวและระยะเอ้ือม 

เฟอร์นิเจอร์สามารถเคลื่อนย้ายได้ในอนาคตหากจ�ำเป็นต้องใช้วีลแชร์ 	

ในการใช้งานจริงอาจมีการเพิ่มพื้นที่ขยายขนาดห้องส�ำหรับเผื่อตู้หรือ	

ชั้นเก็บของ มีการวางเฟอร์นิเจอร์กลางห้องตรงบริเวณพื้นที่ว่างเพื่อให้

สอดคล้องกับการใช้งานได้จริงในชีวิตประจ�ำวัน และการวางเฟอร์นิเจอร์	

ยังช่วยใช้พยุงตัวข้ามห้องส�ำหรับกลุ่มผู้ที่มีปัญหาการเคลื่อนย้ายตัว	

อันเนื่องมาจากระบบข้อกระดูกและกล้ามเนื้อส่วนล่างให้สามารถใช้ชีวิต	

ในบ้านและท�ำกิจวัตรประจ�ำวันได้อย่างมั่นใจและปลอดภัย
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