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บทคัดยอ 

การวิจัยเรื่องการออกแบบและสรางเครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมอง 

เพื่อปองกันภาวะความดันในกะโหลกศีรษะสูง มีวัตถุประสงคเพ่ืออํานวยความสะดวกใหแกเจาหนาที่

พยาบาลในการปรับมุมหัวเตียงใหได 30 องศา ตามหลักการปองกันผูปวยบาดเจ็บที่สมองไมใหเกิดภาวะ

ความดันในกะโหลกศีรษะสูง  โดยเครื่องวัดมุมองศาประกอบดวย 2 สวนหลัก คือ อุปกรณวัดมุมองศา

ซึ่งเปนสวนที่ยึดกับหัวเตียงเพ่ือวัดมุมองศา และสวนอานคามุมองศาแบงออกเปน 2 อุปกรณ ตามลักษณะ

การเชื่อมตอ คือ อุปกรณอานคามุมองศาที่ใชงานรวมกับอุปกรณวัดมุมองศา เชื่อมตอกันดวยสายตัวนํา  

และสมารตโฟนที่ติดตั้งแอปพลิเคชันสําหรับอานคามุมองศาที่ใชงานรวมกับอุปกรณวัดมุมองศา เชื่อมตอ

กันดวยระบบสัญญาณไรสายบลูทูท ดังนั้นผูใชสามารถเลือกใชงานเครื่องวัดมุมองศาได 2 วิธี สําหรับ

วิธีการวิจัยแบงออกเปน 2 ขั้นตอน ขั้นตอนแรกเปนการทดสอบประสิทธิภาพเครื่องวัดมุมองศา 

ไดแก การทดสอบความแรงของสัญญาณบลูทูทที่ระยะทาง 3 เมตร การทดสอบเปอรเซ็นตความ

แมนยําดวยการสอบเทียบกับเครื่องวัดที่ผานการสอบเทียบเครื่องวัดจากหองปฏิบัติการสอบเทียบตาม

มาตรฐาน ISO 17025 และการทดสอบความเที่ยงตรงจากการวัดซ้ําที่มุม 30 องศา จํานวน 5 ครั้ง 

ขั้นตอนที่ 2 เปนการสาํรวจความพึงพอใจของเจาหนาที่พยาบาลท่ีมีตอการใชงานเครื่องวัดมุมองศา  
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จํานวน 10 คน ผลจากการวิจัย พบวา เครื่องวัดมุมองศามีระดับความแรงสัญญาณบลูทูธมากกวา -86 

dBm  มีเปอรเซ็นตความถูกตองแมนยําอยูที่ 100 เปอรเซ็นต และมีความเท่ียงตรงอยูท่ี 1 นอกจากนี้

เจาหนาที่พยาบาลมีความพึงพอใจอยูในระดับมากที่สุดตอการใชงานเครื่องวัดมุมองศา โดยมีคาเฉลี่ยอยู

ที่ 4.615 
 

คําสําคัญ: เครื่องวัดมุมองศา เตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมอง ภาวะความดันในกะโหลกศีรษะสูง 
 

Abstract 

 This research aimed to design and build the angle meter for the bed of 

traumatic brain injury patients to prevent increased intracranial pressure. The objective is 

to facilitate the nurses to adjust the bed head angle to 30 degrees, according to the 

medical guideline for preventing increased intracranial pressure. The angle meter 

consists of 2 main parts: the angle measuring device and the angle reading device. The 

first part is attached to the head of the bed to measure angles. The second part is 

divided into 2 units depending on the connection types, connected by wiring system 

and by smartphone with the application installed and Bluetooth enabled. Therefore, 

users can choose to use the angle meter in 2 ways. The research method was divided 

into 2 steps. The first step was to test the performance of the angle meter, which consists 

of the Bluetooth signal strength test at a distance of 3 meters. Accuracy percentage 

test with calibration was conducted by calibrating meter from a calibration laboratory 

according to ISO 17025. Precision test was performed by repeating measurements at a 30-

degree angle for 5 times The second step was a survey of the satisfaction of 10 

nurses after using an angle meter. It was found that the angle meter has a Bluetooth 

signal strength of more than -86 dBm. It has a 100% accuracy percentage and the 

precision of 1. In addition, the nurses had the highest level of satisfaction at the 

average score of 4.615 after using the angle meter. 

 

Keywords:  Angle meter, Bed of traumatic brain injury patients, Increased intracranial 

pressure 
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บทนํา 

ภาวะความดันในกะโหลกศีรษะสูง (Increased Intracranial Pressure; IICP) เปนสภาวะ

แทรกซอนที่อันตรายและพบไดบอยในผูปวยที่ไดรับบาดเจ็บรุนแรงที่ศีรษะ ซึ่งมีโอกาสเกิดมากกวา 

รอยละ 70 (Shafi et al., 2008 อางถึงใน Chunbang et al., 2013)  โดยสาเหตุเกิดจากการเพ่ิมขึ้นของ

ปริมาตรชิ้นสวนอยางใดอยางหนึ่งที่อยูภายในกะโหลกศีรษะ ไมวาจะเปนเนื้อสมอง น้ําหลอสมองไขสัน

หลังและเลือด (Konmun et al., 2017) ทั้งนี้ภาวะความดันในกะโหลกศีรษะสูงเกิดขึ้นไดหลายกรณี  

เชน เกิดกับผูปวยโรคหลอดเลือดสมองเฉียบพลัน ผูปวยบาดเจ็บที่ศีรษะ ผูปวยศัลยกรรมสมอง เปนตน  

โดยผูปวยจะมีระดับความรูสึกตัวที่เปลี่ยนแปลงไป คลื่นไส อาเจียน ตาพรามัว อาจมองเห็นเปนภาพ

ซอน บางรายอาจมีอาการของ cushing’s triad ไดแก ความดันโลหิตสูงขึ้น หัวใจเตนชาลง และหายใจ

ไมสม่ําเสมอ อยางไรก็ตามผูปวยที่มีภาวะ hemispheric stroke อาจมีภาวะความดันในกะโหลกศีรษะสูง

เฉพาะท่ีและทําใหเกิด brain herniation ได อาการทางระบบประสาทที่เกิดใหมในผูปวย เชน ภาวะรูมาน

ตาตางขนาด (anisocoria) หรืออัมพาตครึ่งซีก (hemiplegia) ดานเดียวกับพยาธิสภาพของสมอง 

(Suwatcharangkoon, 2015) 

ซึ่งจากปญหาดังกลาวจึงไดมีบทความทางวิชาการหลายบทความไดอธิบายถึงแนวทางการปองกัน

ภาวะความดันในกะโหลกศีรษะสูงของผูปวยบาดเจ็บท่ีสมอง  และหนึ่งในวิธีการปองกันก็คือการจัดทา

ใหคอผูปวยตรงและนอนยกศีรษะใหสูงกวาระดับหัวใจประมาณ 30 องศา เพื่อชวยเพิ่มการไหลเวียน

ออกของระบบเลือดดําจากศีรษะ (Suwatcharangkoon, 2015; Feldman et al., 1992 & Winkelman, 

2000 อางอิงใน Ponglaohapun et al., 2009; Khiewchaum et al., 2017; Ragland et al., 2016)  

ดังนั้นการปรับมุมองศาหัวเตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมองใหได 30 องศาจึงมีความสําคัญ และดวยหลักการ

ปองกันงายๆ นี้ เครื่องวัดมุมองศาจึงถือไดวาเปนอุปกรณที่จะชวยใหเจาหนาท่ีพยาบาลสามารถปรับมุม

องศาหัวเตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมองใหไดมุมองศาตามตองการ ถึงแมปจจุบันจะมีเตียงพยาบาลท่ีมี

เครื่องวัดมุมองศาติดอยูกับเตียงแลวก็ตาม แตก็มิอาจปฏิเสธไดวาเตียงพยาบาลเหลานี้ยังมีจํานวนจํากัด

เมื่อเทียบกับจํานวนผูปวยที่เขามารับบริการการรักษา ประกอบกับเตียงพยาบาลสวนใหญโดยเฉพาะ

เตียงในโรงพยาบาลรัฐทีย่ังคงเปนเพียงเตียงพยาบาลแบบธรรมดา ไมมีเครื่องวัดมุมองศาติดอยูกับเตียง  

ทําใหเจาหนาที่พยาบาลเกิดความลําบากตอการปรับมุมหัวเตียงใหไดองศาตามตองการ กลาวคือ เตียง

พยาบาลแบบธรรมดาจะมีไกรมือสําหรับปรับมุมองศาหัวเตียงอยูทีป่ลายเตียง ดังน้ันในการปรับมุมองศา

หัวเตียงแตละครั้งจึงตองใชเจาหนาที่พยาบาลคอยทําหนาท่ีหมุนปรับเตียง 1 คน และคอยสังเกตระดับ

มุมองศาหัวเตียงอีก 1 คน ซึ่งน่ันยอมสงผลทําใหเสียกําลังคนและเสียเวลาโดยเปลาประโยชน 

จากเหตุผลดังกลาว เครื่องวัดมุมองศาจึงถูกออกแบบและสรางขึ้นมาเพ่ือชวยอํานวยความ

สะดวกใหแกเจาหนาที่พยาบาลในการนําไปใชปรับมุมองศาหัวเตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมองเพื่อปองกัน

ภาวะความดันในกะโหลกศีรษะสูง  โดยเครื่องวัดมุมองศาดังกลาวสามารถเคลื่อนยายไดอยางสะดวก 

เพื่อใหสามารถนําไปติดตั้งกับเตียงผูปวยไดหลาย ๆ เตียงตามความตองการ ทั้งนี้เครื่องวัดมุมองศา
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สามารถใชงานได 2 วิธี คือ แบบใชสายตัวนํากับแบบไรสาย ซึ่งการใชงานแบบไรสายนี้สามารถดูคามุม

องศาผานสมารตโฟน ซึ่งเปนการเพิ่มความสะดวกสบายแกผูใชงาน อีกทั้งการทํางานของเครื่องวัดมุม

องศาเปนลักษณะแบบทันที (real time) ทําใหเจาหนาที่พยาบาลสามารถปรับมุมองศาหัวเตียงผูปวยได

เพียงคนเดียว โดยสามารถรูไดทันทีวาหัวเตียงทํามุมก่ีองศาแลว  ดวยเหตุนี้เองเครื่องวัดมุมองศาจึงถือได

วาเปนเครื่องมือที่ชวยอํานวยความสะดวกใหแกเจาหนาที่พยาบาลในการปรับมุมหัวเตียงผูปวยใหได 30 

องศา ซึ่งเปนหลักการปองกันผูปวยบาดเจ็บที่สมอง เพื่อไมใหเกิดภาวะความดันในกะโหลกศีรษะสูง

นั่นเอง 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 

 สําหรับการออกแบบและสรางเครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวยบาดเจ็บท่ีสมองเพ่ือปองกัน

ภาวะความดันในกะโหลกศีรษะสูง จะแบงวิธีดําเนินการวิจัยออกเปน 3 ขั้นตอน คือ  

การออกแบบและสรางเครื่องวัดมุมองศา 

เครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมองจะแยกออกเปน 2 สวน คือ  

1.  อุปกรณวัดมุมองศา (Angle measuring device) 

เปนอุปกรณวัดมุมองศาท่ียึดติดกับหัวเตียงผูปวยสาํหรับวัดคามุมองศาหัวเตียงผูปวยใน

แนวแกนเอ็กซ จากการใชเซนเซอรเมมสไจโรสโคปที่ติดตั้งอยูภายในอุปกรณวัดมุมองศาซึ่งเปนเซนเซอรท่ี

ใชสําหรับวัดทิศทางและความเร็วเชิงมุม  โดยอาศัยหลักการหมุนเซนเซอรเมมสไจโรสโคปที่สามารถ

คํานวณไดจากตําแหนงท่ีปรากฏของเวกเตอรความเรงในแนวแกนเอ็กซ ดังแสดงในภาพที่ 1 (Figure 1) 

(Debra, 2013) 

 

Figure 1  The object is tilted in the X-Axis 

จากภาพท่ี 1 (Figure 1) เมื่อเซนเซอรเมมสไจโรสโคปหมุนในแนวแกนวาย สามารถคํานวณมุม

เอียง ( ) จากเวกเตอรความเรง ( A


) ที่วัดไดในแนวแกนเอ็กซไดเปนสมการดังนี้ 
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และเนื่องดวยเซนเซอรเมมสไจโรสโคปตรวจวัดความเอียงดวยการวัดความเร็วเชิงมุม ( ) รอบแกนเอ็กซ 

ซึ่งเปนอัตราการเปลี่ยนแปลงของมุมเดิมตามชวงเวลาที่วัดได ( t ) ซึ่งจากสมการ (1) สามารถเขียนเปน

สมการเพื่อหาคาความเร็วเชิงมุมไดเปน 

 
t

 


                                                    (2) 

จากหลักการคํานวณดังกลาวนี้จึงตองเริ่มตนตําแหนงเซ็นเซอรเมมสไจโรสโคปดวยคาที่ทราบ ซึ่งในที่นี้คือ

หัวเตียงผูปวยอยูในระนาบที่ขนานกับพ้ืน จากนั้นจึงวัดความเร็วเชิงมุมรอบแกนเอ็กซตามชวงเวลาที่วัดได 

ซึ่งนั่นหมายถึงมุมองศาที่เปลี่ยนไปเมื่อมีการปรับมุมองศาหัวเตียงผูปวย 

2.  สวนอานคามุมองศา (The part of angle reading) 

สําหรับในสวนนี้จะแบงออกเปน 2 สวนยอย ตามลักษณะการเชื่อมตอกับอุปกรณวัดมุม

องศา ซึ่งผูใชสามารถเลือกใชงานวิธีใดก็ได  โดยมีรายละเอียดดังนี ้

2.1  อุปกรณอานคามุมองศา (Angle reading device) เปนอุปกรณที่แสดงผลคามุมองศา

ผานโมดูล LCD เชื่อมตอกับอุปกรณวัดมุมองศาดวยสายตัวนําความยาว 3 เมตร ซึ่งเปนความยาวที่

เพียงพอตอการใชงานกับเตียงผูปวยในโรงพยาบาลที่มีความยาวของเตียงประมาณ 2 เมตร 

2.2  สมารตโฟนที่ติดตั้งแอปพลิเคชันสําหรับอานคามุมองศา เชื่อมตอกับอุปกรณวัดมุม

องศาดวยสัญญาณไรสายบลูทูท  

ทั้งน้ีผูใชซึ่งเปนเจาหนาที่พยาบาลสามารถเลือกใชงานเครื่องวัดมุมองศาได 2 วิธี กลาวคือ 

ถาตองการความสะดวกสบายไมตองเดินลากสายตัวนําใหยุงยาก ผูใชก็อาจเลือกใชสมารตโฟนที่ติดตั้ง

แอปพลิเคชันสําหรับอานคามุมองศา  อยางไรก็ตามจากการทดลองในโรงพยาบาลหลายแหงซึ่งตีพิมพใน

วารสารคริติคัลแครฉบับออนไลน พบวา สัญญาณจากโทรศัพทมือถืออาจรบกวนการทํางานของอุปกรณ

ชวยชีวิตระบบอิเล็กทรอนิกส เชน เครื่องใหสารละลายทางหลอดเลือดดํา เครื่องมือตรวจวัดคลื่นหัวใจ 

และเครื่องกระตุนหัวใจภายนอก (Manager Online, 2007)  ดังนั้นอุปกรณอานคามุมองศาจึงเปนอีก

ทางเลือกหนึ่งที่ผูใชสามารถเลือกใชงานไดในกรณีดังกลาว  สวนการใชสมารตโฟนก็อาจจะใชกับเตียง

ผูปวยที่ไมมีอุปกรณทางการแพทยที่เปนระบบอิเล็กทรอนิกสอยูใกลๆ กับเตียงผูปวยก็ได 

 และสําหรับโครงสรางแสดงหลักการทํางานของเครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวย

บาดเจ็บที่สมองเพื่อปองกันภาวะความดันในกะโหลกศีรษะสูง แสดงไวในภาพที ่2 (Figure 2) 



Life Sciences and Environment Journal 2021; 22(2): 224-237 

229 

 

                    

Figure 2 Structure of the angle meter for the bed of traumatic brain injury patients  

 to prevent IICP 

จากภาพท่ี 2 (Figure 2) เมื่อติดตั้งอุปกรณวัดมุมองศากับหัวเตียงผูปวย เมมสไจโรสโคป

จะตรวจจับความเอียงหัวเตียงผูปวยในแนวแกนเอ็กซ แลวสงสัญญาณขอมูลไปยังไมโครคอนโทรลเลอร 

ซึ่งทําหนาที่ในการประมวลผลขอมูลท่ีถูกสงมาจากเมมสไจโรสโคป จากนั้นจะสงขอมูลไปยังสวนอานคา

มุมองศา ประกอบดวย อุปกรณอานคามุมองศาท่ีแสดงผลผานโมดูล LCD เช่ือมตอกับอุปกรณวัดมุม

องศาดวยสายตัวนํา และสมารตโฟนที่ติดตั้งแอปพลิเคชันสําหรับอานคามุมองศา เช่ือมตอกับอุปกรณวัด

มุมองศาดวยสัญญาณไรสายบลูทูท เพ่ือแสดงคามุมองศาหัวเตียงผูปวยแกผูใชงาน 

การทดสอบประสิทธิภาพเคร่ืองวัดมุมองศา 

1.  การทดสอบความแรงของสัญญาณบลูททู 

สําหรับข้ันตอนนี้เปนการทดสอบความแรงสัญญาณบลูทูทที่อุปกรณวัดมุมองศาสงออกมา  

ดวยดัชนีท่ีใชวัดความดังหรือการไดยินคลื่นสัญญาณของตัวรับสัญญาณ (Received Signal Strength 

Indicator: RSSI) ที่ระยะหางจากตัวรับสัญญาณ 2 เมตร กับ 3 เมตร  ซึ่งอยูในชวงมาตรฐานความยาว

ของเตียงพยาบาล โดยการทดสอบครั้งนี้ไมมีสิ่งกีดขวางระหวางตัวสงสัญญาณกับตัวรับสัญญาณ 

2.  การทดสอบเปอรเซ็นตความแมนยําของเครื่องวัดมมุองศา 

เครื่องวัดมุมองศาจะถูกนําไปวัดสอบเทียบกับเครื่องวัดที่ผานการสอบเทียบเครื่องวัด จาก

หองปฏิบัติการสอบเทียบตามมาตรฐาน ISO 17025 ดวยการนําเครื่องวัดท้ังสองไปวัดมุมองศาที่กําหนด 

ไดแก 20, 25, 30, 35 และ 40 องศา โดยขั้นตอนนี้จะแบงการทดสอบออกเปน 2 รูปแบบ คือการ

ทดสอบเครื่องวัดมุมองศาแบบใชสายตัวนําที่มีความยาว 3 เมตร และการทดสอบเครื่องวัดมุมองศาแบบ

ไรสาย ตัวนําที่ตัวรับและตัวสงสัญญาณมีระยะหางกัน 3 เมตร ทั้งนี้คาเปอรเซ็นตความแมนยําของ

เครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมองหาไดจากสมการ (3) (Morris et al., 2020) ดังน้ี  
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(detect for the tilt of the bed head) 

Bluetooth module  
(send wireless data from 

Microcontroller to smartphone) 
 

Smart phone  
(users use smart phone application for 

reading the tilt of bed head) 
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 100100% 



y

xy
Accuracy                                   (3) 

เมื่อ x  คือ คามุมที่อานไดจากเครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมอง และ y  คือ คามุมที่

อานไดจากเครื่องวัดที่ผานการสอบเทียบเครื่องวัดจากหองปฏิบัติการสอบเทียบตามมาตรฐาน ISO 

17025 

3.  การทดสอบความเท่ียงตรงของเครื่องมือวัดมุมองศา 

สําหรับการทดสอบความเที่ยงตรงของเครื่องวัดมุมองศา จะทําการวัดซ้ําที่มุมองศาเดิม คือ 

30 องศา จํานวน 5 ครั้ง  โดยขั้นตอนนี้จะแบงการทดสอบออกเปน 2 รูปแบบ คือ การทดสอบเครื่องวัด

มุมองศาแบบใชสายตัวนําความยาว 3 เมตร และการทดสอบเครื่องวัดมุมองศาแบบไรสายตัวนําที่ตัวรับ

และตัวสงสัญญาณมีระยะหางกัน 3 เมตร ทั้งนี้คาความเท่ียงตรงของเครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียง

ผูปวยบาดเจ็บที่สมองหาไดจากสมการ (4) ดังน้ี (Morris et al., 2020) 

 

n
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




1

1

1Pr
  เมื่อ ni ,...,3,2,1                             (4) 

เมื่อ ix  คือ คามุมองศาที่อานไดในแตละครั้งจากเครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมอง 

และ n  คือ จํานวนการวัดท้ังหมด 

การสํารวจความพึงพอใจของเจาหนาที่พยาบาลท่ีมีตอการใชงานเคร่ืองวัดมุมองศา 

เมื่อเครื่องวัดมุมองศาผานกระบวนการทดสอบประสิทธิภาพเรียบรอย ขั้นตอนตอไปจะเปน

การสํารวจความพึงพอใจของเจาหนาที่พยาบาลที่มีตอการใชงานเครื่องวัดมุมองศา ทั้งน้ีเจาหนาที่พยาบาล

ที่ใชในการศึกษาเปนเจาหนาที่พยาบาลที่ปฏิบัติงานอยูในสถานพยาบาลที่ผานการเรียนรูจากการสาธิต

วิธีการใชเครื่องวัดมุมองศามาแลว จํานวน 10 คน ซึ่งกลุมตัวอยางนี้ใชวิธีการสุมแบบบังเอิญ (accidental 

sampling) (Silpcharu, 2017)  และสําหรับจํานวนกลุมตัวอยางท่ีใชในการศึกษาครั้งนี้หาไดจากสมการ (5) 

ดังนี้ (Oribhabor et al., 2019) 

  
21 Ne

N
n


                                            (5) 

เมื่อ n คือ ขนาดของกลุมตัวอยางที่ตองการ, N  คือ ขนาดของประชากร (จํานวน 20 คน)  และ e  คือ 

ความคลาดเคลื่อนของการสุมตัวอยางท่ียอมรับได ในท่ีนี้คือ 5% 

ทั้งน้ีเครื่องมือที่ใชในการเก็บขอมูลเปนแบบสอบถามความพึงพอใจของเจาหนาที่พยาบาลที่มี

ตอการใชเครื่องวัดมุมองศา  ซึ่งเปนแบบมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ (rating scale) ตามมาตราสวน
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ประมาณคาของลิเคิรท (Likert) คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย และนอยที่สุด (Silpcharu, 2017)  

แบงออกเปน 3 รายการหลัก ไดแก วิธีการใชงานเครื่องวัดมุมองศา ประโยชนของเครื่องวัดมุมองศา 

และความปลอดภัยของเครื่องวัดมุมองศา 
 

ผลการวิจัย  

สําหรับผลการวิจัยจะแบงออกเปน 3 ขั้นตอน ตามวิธีดําเนินการวิจัย โดยมีผลการวิจัย ดังนี ้

ผลการออกแบบและสรางเคร่ืองวัดมุมองศา 

1.  อุปกรณวัดมุมองศา 

จากภาพท่ี 3A (Figure 3A) รูปรางภายนอกของอุปกรณวัดมุมองศาประกอบดวยสวิตช

ควบคุมการทํางาน ทําหนาที่เปด/ปดเครื่องวัดมุมองศา พอรตไมโครยูเอสบีทําหนาที่เชื่อมตอกับอุปกรณ

อานคามุมองศาดวยสายตัวนํา และแผนสอดทําหนาที่ยึดอุปกรณวัดมุมองศากับหัวเตียงพยาบาล   

สวนภาพที่ 3B (Figure 3B) แสดงขนาดอุปกรณวัดมุมองศาซึ่งตัวกลองมีขนาด 3.5x16.5x4 เซนติเมตร 

โดยมีแผนสอดอยูทั้ง 2 ดานของตัวกลอง มีขนาดเทากันอยูที่ 3x6x0.5 เซนติเมตร  และภาพที่ 3C 

(Figure 3C) แสดงการติดตั้งอุปกรณวัดมุมองศาดวยการสอดแผนสอดใหอยูระหวางที่นอนกับพื้นผิว

เตียงกอนที่จะทําการวัดในขั้นตอนตอไป 

 

 

 

Figure 3  The angle measuring device 

A) Shape of the angle measuring Device B) Size of the angle measuring device         

C) Installation the angle measuring device 
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2.  สวนอานคามุมองศา 

2.1   อุปกรณอานคามุมองศา 

จากภาพ 4A (Figure 4A) รูปรางภายนอกของอุปกรณอานคามุมองศาประกอบดวย

โมดูลจอ LCD แสดงผลมุมองศา และพอรตยูเอสบีชนิดเอทําหนาที่เช่ือมตอกับอุปกรณวัดมุมองศาดวย

สายตัวนํา  และภาพ 4B (Figure 4B) แสดงขนาดอุปกรณอานคามุมองศา ซึ่งตัวกลองมีขนาด 4x4x2 

เซนติเมตร และโมดูลจอ LCD ขนาด 3x1.5 เซนติเมตร 

     
Figure 4  The angle reading device 

A) Shape of the angle reading device    B) Size of the angle reading device 
 

2.2  สมารตโฟน 

สําหรับการอานคามุมองศาวิธีที่สองคือการอานคามุมองศาผานสมารตโฟนที่ติดตั้ง

แอปพลิเคชันเครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมอง  โดยสมารตโฟนจะเชื่อมตอกับอุปกรณ

วัดมุมองศาผานระบบสัญญาณไรสายบลูทูท  ดังแสดงในภาพที่ 5 (Figure 5) ซึ่งเปนการเปรียบเทียบ

ระหวางการใชสมารตโฟนกับอุปกรณอานคามุมองศา  และภาพท่ี 6 (Figure 6) แสดงการอานคามุมองศา

ผานสมารตโฟนในระหวางการปรับหัวเตียงผูปวยเพื่อใหไดมุมองศาตามตองการ 

 

Figure 5  Compare between the angle reading device and smart phone 

USB Port Type A 

LCD Module 

Angle measuring device 

Smart phone 

Angle reading device 

A B 
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Figure 6  Angle reading via smart phone 

ผลการทดสอบประสิทธิภาพเครื่องวัดมุมองศา 

1.  ผลการทดสอบความแรงของสัญญาณบลูทูท 

การทดสอบความแรงของสัญญาณบลูทูทจะใชสมารตโฟนเปนตัวรับสัญญาณเพ่ือวัดระดับ

ความแรงของสัญญาณบลูทูทที่อุปกรณวัดมุมองศาสงสัญญาณออกมา ที่ระยะทาง 2 และ 3 เมตร โดย

ไมมีสิ่งกีดขวาง  ทั้งนี้ผลการทดสอบความแรงของสัญญาณบลูทูทแสดงไวในตารางที ่1 (Table 1)  ดังนี ้

Table 1  The test result of bluetooth signal strength 
 

Distance (m) RSSI 

Signal strength Meaning 

2 -68 dBm to -78 dBm Excellent to very good 

3 -73 dBm to -82 dBm Very good to very good 

 

จากตารางที่ 1 (Table 1) เห็นไดวายิ่งระยะทางระหวางตัวรับกับตัวสงสัญญาณมีระยะทาง

ใกลกันมากเทาใดความแรงของสัญญาณบลูทูทก็จะมีมากเทานั้น โดยระยะทางระหวางตัวรับสัญญาณ

กับตัวสงสัญญาณที่ระยะทาง 2 เมตร มีระดับความแรงของสัญญาณอยูในระดับดีมากถึงดีเย่ียม และเมื่อ

ทําการทดสอบที่ระยะทาง 3 เมตร จะเห็นไดวาระดับความแรงของสัญญาณบลูททูท่ีอุปกรณวัดมุมองศา

สงสัญญาณออกมายังคงอยูในระดับดีมาก  ซึ่งนั่นหมายถึงอุปกรณวัดมุมองศาสามารถสงขอมูลคามุมองศา

ผานระบบสัญญาณไรสายบลูทูทไปยังสมารตโฟน ซึ่งเปนอุปกรณสําหรับอานคามุมองศาไดอยางเสถียร 

2.  ผลการทดสอบเปอรเซ็นตความแมนยําของเครื่องวัดมุมองศา 

สําหรับการทดสอบในข้ันตอนนี้จะแบงการทดสอบออกเปน 2 รูปแบบ คือ การทดสอบ

เครื่องวัดมุมองศาในกรณีเชื่อมตอดวยสายตัวนําความยาว 3 เมตร ระหวางอุปกรณวัดมุมองศากับอุปกรณ

อานคามุมองศา และการทดสอบเครื่องวัดมุมองศาในกรณีเชื่อมตอดวยระบบสัญญาณไรสายบลูทูท

ที่อุปกรณวัดมุมองศาอยูหางจากสมารตโฟน 3 เมตร ทั้งนี้ผลการทดสอบเปอรเซ็นตความแมนยํา 

ของเครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวยแสดงไวในตารางที่ 2 (Table 2) ดังนี ้
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Table 2   Percent accuracy test result of the angle meter 
 

y  

(Degree) 
x  

Use wires  Use bluetooth 

Degree %Accuracy  Degree %Accuracy 

20 20 100  20 100 

25 25 100  25 100 

30 30 100  30 100 

35 35 100  35 100 

40 40 100  40 100 
 

จากตารางท่ี 2 (Table 2) เห็นไดวา เครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมอง ( x ) 

ที่เชื่อมตอดวยสายตัวนําสามารถวัดมุมองศาไดตรงกับเครื่องมือวัด ( y ) ที่ผานการสอบเทียบเครื่องมือวัด

จากหองปฏิบัติการสอบเทียบตามมาตรฐาน ISO 17025 ดังจะเห็นไดจากเปอรเซ็นตความแมนยําใน

การวัดท่ี 100 เปอรเซ็นตทุกมุมองศา  นอกจากนี้เครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมอง ( x ) 

ที่เชื่อมตอดวยระบบสัญญาณไรสายบลูททูก็สามารถวัดมุมองศาไดตรงกับเครื่องวัด ( y ) ที่ผานการสอบ

เทียบเครื่องวัดจากหองปฏิบัติการสอบเทียบตามมาตรฐาน ISO 17025 เชนกัน ดังจะเห็นไดจาก

เปอรเซ็นตความแมนยําที่ 100 เปอรเซ็นตทุกมุมองศา 

3.  ผลการทดสอบความเที่ยงตรงของเครื่องวัดมุมองศา 

สําหรับการทดสอบในข้ันตอนนี้จะแบงการทดสอบออกเปน 2 รูปแบบ คือ การทดสอบ

เครื่องวัดมุมองศาในกรณีเช่ือมตอดวยสายตัวนําความยาว 3 เมตร ระหวางอุปกรณวัดมุมองศากับอุปกรณ

อานคามุมองศา และการทดสอบเครื่องวัดมุมองศาในกรณีเชื่อมตอดวยระบบสัญญาณไรสายบลูทูทที่

อุปกรณวัดมุมองศาอยูหางจากสมารตโฟน 3 เมตร ทั้งนี้ผลการทดสอบความเที่ยงตรงของเครื่องวัดมุม

องศาแสดงไวในตารางที่ 3 (Table 3)  ดังน้ี 

Table 3  Precision test result of the angle meter 

จากตารางที่ 3 (Table 3) จะเห็นไดวา เมื่อทําการทดสอบซ้ําที่มุมเดิม 30 องศา ไมวาจะ

ใชงานเครื่องวัดมุมองศาแบบใชสายตัวนําความยาว 3 เมตร หรือใชงานเครื่องวัดมุมองศาแบบใชระบบ

สัญญาณไรสายบลูทูทที่ระยะหาง 3 เมตร ระหวางตัวรับกับตัวสงสัญญาณ เครื่องวัดมุมองศาสําหรับ

Pattern ix  
Precision 

1 2 3 4 5 

Use Wires 30 30 30 30 30 1 

Use Bluetooth 30 30 30 30 30 1 
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เตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมองมีคาความเที่ยงตรงอยูในระดับสูง  ดังจะเห็นไดจากคาความเท่ียงตรงที่ไดจาก

การวัดท่ีมีคาเปน 1 

ผลการสํารวจความพึงพอใจของเจาหนาที่พยาบาลท่ีมีตอการใชงานเคร่ืองวัดมุมองศา 

เครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวยบาดเจ็บท่ีสมองที่ผานการทดสอบประสิทธิภาพแลวจะ

ถูกนําไปสาธิตวิธีการใชงานใหแกเจาหนาที่พยาบาลซึ่งเปนกลุมตัวอยาง เพ่ือสํารวจความพึงพอใจที่มี

ตอการใชเครื่องวัดมุมองศา ซึ่งผลจากการสํารวจความพึงพอใจแสดงไวในตารางท่ี 4 (Table 4) ดังนี ้
 

Table 4  Satisfaction of nurses on the use of the angle meter 
 

Items x  S.D. Satisfaction level 

1. The method to use the angle meter 4.517 0.207 Completely satisfied 

2. The benefits of the angle meter 4.979 0.042 Completely satisfied 

3. The safety of the angle meter 4.375 0.220 Very satisfied 

Mean 4.615 0.307 Completely satisfied 
 

จากตารางท่ี 4 (Table 4) จะเห็นไดวาความพึงพอใจของเจาหนาท่ีพยาบาลที่มีตอการใช

เครื่องวัดมุมองศาในภาพรวมมีคาเฉลี่ยอยูในระดับมากที่สุด ( x = 4.615)  และเมื่อพิจารณาเปนรายขอ 

พบวา ประโยชนของเครื่องวัดมุมองศามเีจาหนาที่พยาบาลแสดงความพึงพอใจมากที่สุด โดยมีคาเฉลี่ยอยู

ในระดับมากที่สุด ( x = 4.979)  รองลงมาเปนขอท่ีเก่ียวกับวิธีการใชงานเครื่องวัดมุมองศา โดยมีคาเฉลี่ย

อยูในระดับมากที่สุด ( x = 4.517)  สวนขอที่เก่ียวกับความปลอดภัยของเครื่องวัดมุมองศา มีเจาหนาที่

พยาบาลแสดงความพึงพอใจนอยที่สุด โดยมีคาเฉลี่ยอยูในระดับมาก ( x = 4.375)  
 

อภิปรายผล  

จากการทดสอบประสิทธิภาพเครื่องวัดมุมองศาจะเห็นไดวามีเปอรเซ็นตความแมนยาํและมี

ความเที่ยงตรงที่สูงท้ังแบบใชสายตัวนําและแบบไมใชสายตัวนํา  ท้ังนี้อาจเนื่องจากเครื่องวัดมุมองศานี้

ใชเมมสไจโรสโคปทีใ่ชวัดความเรงเชิงเสนตามแกนหนึ่งหรือหลายแกนหรือการเคลื่อนที่เชิงมุมเก่ียวกับหนึ่ง

หรือหลายแกนในรูปแบบของอินพุตเพื่อควบคุมระบบ (Dadafshar, 2014)  ดังนั้นจึงไมใชเรื่องแปลก

ที่เมมสไจโรสโคป ซึ่งเปนระบบไฟฟาเครื่องกลจุลภาคจะสามารถอานคามุมไดอยางละเอียด ซึ่งข้ึนอยูกับ

การเขียนโปรแกรมวาตองการความละเอียดระดับใด  ดังท่ี Srisumoungklounggoon et al. (2012) 

ไดออกแบบตัวควบคุมหุนยนตเคลื่อนที่สรางสมดุลบนลูกบอลโดยใชไจโรสโคปเปนตัวตรวจวัดมุมเอียง

ของตัวหุนยนตเทียบกับพื้นระนาบเพ่ือใหหุนยนตสามารถเลี้ยงตัวอยูบนลูกบอลได  นอกจากนี้ในระหวาง

การเขียนโปรแกรมเพื่อกําหนดคามุมองศาในเมมสไจโรสโคป คณะผูวิจัยไดทําการเปรียบเทียบมุมองศากับ

เครื่องวัดที่ผานการสอบเทียบเครื่องวัดจากหองปฏิบัติการสอบเทียบตามมาตรฐาน ISO 17025 ตลอดเวลา  

ทําใหเครื่องวัดมุมองศาที่สรางข้ึนมีเปอรเซ็นตความแมนยําและความเท่ียงตรงอยูในระดับสูงนั่นเอง   
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สวนความพึงพอใจของเจาหนาทีพ่ยาบาลที่มีตอการใชงานเครื่องวัดมุมองศา เห็นไดวามีความพึงพอใจ

อยูในระดับมากที่สุด ทั้งนี้อาจเนื่องจากเครื่องวัดมุมองศาสามารถใชงานได 2 วิธี ทําใหเจาหนาที่

พยาบาลสามารถเลือกใชวิธีใดก็ไดตามความเหมาะสมของสถานการณ ประกอบกับเตียงพยาบาลใน

โรงพยาบาลสวนใหญเปนเตียงแบบธรรมดาไมมีตัววัดมุมติดตั้งอยู ทําใหเจาหนาที่พยาบาลตองใช

เครื่องวัดมุมทั่วไปที่หาไดตามทองตลาดหรือใชวิธีประมาณดวยสายตาในการปรับมุมหัวเตียงพยาบาล 

ทําใหลําบากตอการปรับมุมหัวเตียงในแตละครั้งและอาจไมไดมุมองศาตามที่กําหนดเอาไว  ซึ่งจาก

งานวิจัยของ Feldman et al. (1992) และ Winkelman (2000)  (อางอิงใน Ponglaohapun et al., 

2009) ไดกลาววาการจัดทานอนใหศีรษะสูง 30 องศาชวยใหความดันในกะโหลกศีรษะลดลง ดังนั้น 

การนําเครื่องวัดมุมองศามาชวยในการปรับหัวเตียงใหไดมุมองศาที่แมนยําจึงเปนสิ่งสําคัญที่จะชวย

ปองกันความดันในกะโหลกศีรษะสูงของผูปวยบาดเจ็บที่สมอง   
 

สรุปผลการวิจัย   

 ทั้งนีเ้ครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมองเพ่ือปองกันภาวะความดันในกะโหลก

ศีรษะสูง ถูกออกแบบใหสามารถใชงานได 2 วิธี คือ วิธีแรกเปนการใชงานรวมกันระหวางอุปกรณวัดมุม

องศากับอุปกรณอานคามุมองศา เชื่อมตอดวยสายตัวนํา และวิธีที่สองเปนการใชงานรวมกันระหวาง

อุปกรณวัดมุมองศากับสมารตโฟนที่ติดตั้งแอปพลิเคชัน เช่ือมตอกันดวยระบบสัญญาณไรสายบลูทูทท่ีมี

ความแรงของสัญญาณมากกวา -86 dBm ซึ่งอยูในระดับดีมาก  สวนการทดสอบเปอรเซ็นตความแมนยํา

และความเที่ยงตรงของเครื่องวัดมุมองศาก็จะเห็นไดวามีเปอรเซ็นตความแมนยํา 100 เปอรเซ็นต และมี

ความเท่ียงตรงอยูที่ 1 ซึ่งอยูในเกณฑที่ดีมาก ดังนั้นจึงอาจกลาวไดวาเครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียง

ผูปวยบาดเจ็บที่สมองมีคุณภาพตามมาตรฐานการวัดเชนเดียวกับเครื่องวัดที่ผานการสอบเทียบเครื่องวัด

จากหองปฏิบัติการสอบเทียบตามมาตรฐาน ISO 17025 นอกจากนี้เมื่อทําการสํารวจความพึงพอใจ

ของเจาหนาที่พยาบาลที่มีตอการใชงานเครื่องวัดมุมองศา จากการจําแนกออกเปน 3 ขอหลัก ไดแก 

วิธีการใชงานเครื่องวัดมุมองศา ประโยชนของเครื่องวัดมุมองศา และความปลอดภัยของเครื่องวัดมุมองศา  

ซึ่งจะเห็นไดวาเจาหนาท่ีพยาบาลมีความพึงพอใจตอการใชงานเครื่องวัดมุมองศาสําหรับเตียงผูปวย

บาดเจ็บที ่สมองเพื่อปองกันภาวะความดันในกะโหลกศีรษะสูงในภาพรวมอยูในระดับมากท่ีสุด  

โดยมีคาเฉลี่ยอยูที่ 4.615  ซึ่งจากขอสรุปที่ผานมาทั้งหมดนี้อาจกลาวสรุปในภาพรวมไดวาเครื่องวัดมุม

องศาที่ถูกสรางขึ้นมามีประสิทธิภาพในการวัดมุมองศาไดตามมาตรฐานของเครื่องวัดมุม และนั่นยอม

หมายถึงเครื่องวัดมุมองศานี้จะชวยอํานวยความสะดวกใหแกเจาหนาที่พยาบาลในการปรับมุมองศาหัว

เตียงผูปวยบาดเจ็บที่สมองใหได 30 องศา เพ่ือชวยปองกันภาวะความดันในกะโหลกศีรษะสูงน่ันเอง 
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